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Вус na urzedzie, jest powinnosé starania, nie roskoszowania ; pomocy, 
nie zaszkodzenia; rzadu, nie swéj woli; poprawy, nie pogorszenia. 
ANDRZEJ MAXYMILJAN FREDRO, FV Przysłowiach сіс. 
strona 87. Nro 88. 


Rok upłyniony naukowy stanowi nader ważną epokę dla naszćj chirurgicznćj kliniki. W skutek 
bowićm rosporządzeń Wysokićj Kommissyi reorganizacyjnćj przez trzy Najjaśniejsze Opiekuńcze Dwory 
w roku 1833 zesłanćj, zakład ten nietylko oddzielono zupełnie od szczupłćj nadzwyczajnie kliniki poło- 
zniezéj, jednę z nim dotąd stanowiacéj całość, ale nadto powiększono go o сгіёгу łóżka (tj. 28. na 12), 
które dla chorych na oczy przeznaczone zostały. Daldj stósownie do przepisów nowego organicznego 
statutu obejmującego wewnętrzne urządzenie uniwersytetu jagiellońskiego, utworzono przy naszéj klinice 
równie jak przy niektórych innych katedrach wydziału lékarskiego, posadę adjunkta, na którą z po” 
między spółubiegających się obrano па piérwsze dwa lata Wgo Kozubowskiego Antoniego lékarza 
ksztaleqcego się poprzednio w byłym uniwersytecie warszawskim , późnićj w uniwersytecie tutejszym 
a nakoniec w Mnichowie i Wircburgu, gdzie w roku 1833 po złożeniu chwalebnie prawem przepisanych 
egzaminów i napisaniu rozprawy о wrzodach kołtunowych (De ulceribus plícosis) otrzymał stopień 
doktora medycyny, chirurgii i akuszeryi, który to stopień za powrotem do Krakowa, po złożeniu po- 
wtórnie egzaminów ścisłych został mu przez tutejszy uniwersytet w zupełności potwićrdzony. Klinika 
nasza pozyskała w osobie P. Dra Kozubowskiego należycie usposobionego adjunkta; dowiódł on juz 
bowićm w ciągu upłynionego roku, że posiada nietylko gruntowną znajomość anatomii (16) najważniejszćj 
podstawy chirurgii), ale nadto jest biegłym chirurgiem okazującym wiele niepospolitego- talentu, szezegól- 
тібі do nowych arcy użytecznych pomysłów. 2 | 

Klinika chirurgiczna oczyściwszy się już teraz z licznych przywar, które jój nasi ostatni poprzednicy 
w upominku zostawili, coraz korzystnićjszy wywióra wpływ nie tylko na kształcącą się w sztuce lékar- 
skićj młodzież akademicką, ale równie na miejscowych, јако 162 z okolic przybywających chorych ró- 
20680 stanu i wieku, którzy codziennie w godzinach oznaczonych (od 40. do 12.) dla odzyskania żdro- 


; - 4 — | 
wia licznymi zbićrają sie tłumami. Ze tak znaczny napływ chorych nie jest przypadkowy, ale raczćj po- 
chodzi z zaufania jakie sobie klinika od niejakiego czasu w publiczności zjednała, pokazuje się wyraźnie 
z następujących okoliczności. Przed trzyma jeszeze laty potrzeba było zwićdżać chaty chorych nędzarzy 
i szpitale miejscowe. dla wybićrania ztamiąd ważnych przypadków dla kliniki staléj. Każdemu prawie 
choremu trzeba było czynić rozmaite obietnice, aby choć zgłodniały, z barłogu podniesiony, dozwolił się 
przenieść na wygodne posłanie do kliniki, gdzie prócz należytego około siebie lékarskiego starania, wszel- 

kie inne znalazł wygody. Dziś chorzy sami się zgłaszają, proszą najpokornićj o rychłe umieszczenie 
w poczet chorych stałych; niektórzy nawet, już to sami, już 162 za wstawieniem się innych osób, zama- 
wiają sobie kilka tygodni naprzód zawakować mające miejsca. Dawnićj zgłaszali się tylke do kliniki 
chorzy najnędzniejszego stanu, gdy tymczasem dzisiaj przybywają szukać pomocy i ratunku osoby mo- 
źnićjsze, duchowni świeccy i zakonnicy a nawet bardzo często osoby takie, które na własny koszt 
umieszczenia w klinice staléj żądają. Szkoda tylko, iz pomimo tylu tak znacznych i zbawiennych dla 
chorych korzyści, trudno jest wyrugować 2 niektórych osób zastarzaly przesąd, jakoby udający się do 
kliniki chorzy przymuszeni byli poddawać się tam (jak się zwykle wyrażają) tylko próbom i krajaniom, 
czym przerażeni niektórzy, zgłaszają się dopićro w tenczas o poradę, gdy już żadne domowe środki ani 
zabiegi szarlatanów pomódz im nie zdołają. Tak błędnie utrzymujący, niech raczą zasięgnąć w téj mie- 
rze wiadomości od osób w klinice już léezonych, a wtenczas zapewne odstąpią od swego mniemania 
przekonawszy sie, iż narzędzia chirurgiczne w tych tylko przypadkach użyte bywają, gdzie koniecznym 
warunkiem do uléezenia potrzeba ich wskazuje. Chorzy w klinice staléj umieszczeni, bez różnicy ze 
«względu na stan, wiek i wyznanie, doznają zawsze wszelkich wygód, oraz największćj pieczołowitości 
lekarskićj, jakićj zapewne częstokroć osoby nawet zamożne w mieszkaniach własnych nie miéwaja; cho- 
rzy zaś do kliniki ruchomćj (ambulatoryjnéj) „zapisani, jeżeli żyją w niedostatku, otrzymują nietylko po- 
trzebne środki lékarskie bezpłatnie, ale nadto zasiłki pieniężne na żywność i opał 2 funnuszu ze składek 
dobrowolnych uzbiéranego.— Dla wyrugowania z niektórych osób mylnego wyobrażenia o naszćj klinice, 
jako té dla obeznania publiczności ze sposobem odbywania w nićj czynności dotyczących się léezenia 
chorób i obchodzenia się z chorymi, umieszczamy tu dosłownie ustawy juz od trzech lat w klinice 
zaprowadzone, obowięzujące równie kandydatów uczęszczających na praktyczne chirurgiczne nauki, jako 
tóż ukończonych kandydatów , którzy w celu otrzymania w tutejszym uniwersytecie stopnia doktora lub 
magistra, odbywają w klinice egzamin ścisły praktyczny. , 


1. USTAWA. 
Obowiezujaca PP. kandydatów medycyny iehirurgii Ato, 500 i бо letnich, jako téz 
kandydatów chirurgii niższćj eio i Ato letnich, mających prawo léezyé chorych 


қ w klinice chirurgicznćj 51216). 


Ағы 1. г 

Każdy praktykant otrzymawszy z kolei chorego, zatrudni się natychmiast umieszczeniem 

go na łóżko, zaleci posługaczom zrobienie dla niego kąpieli i przeznaczy mu na ‘dzień nastę- 
pny stósowną dyetę (zwykle dla chorych z ciérpieniami zapalnémi dyetę ścisłą „W innych zaś 
przypadkach 4 porcyi). Daléj wyegzaminuje praktykant prywatnie sam powierzonego sobie 
chorego, zastanowi się nad stanem jego ciórpienia i wypracuje na piśmie dokładną #4 
choroby bez pomocy swych kollegów, do którćj 10 czynności zostawia mu się (od chwili 
przyjęcia chorego do kliniki rachując) 48 godzin czasu. — Wolno jest tylko dowiedzieć sie. 


رم = 


° praktykantowi о źródłach do wypracowania historyi posłużyć mogących, о które się sam po- 
starać powinien. 
Uwaea. W przypadkach nagłych, niecićrpiących zwłoki 48 godzinnéj, professor wraz 
Са adjunktem zatrudnią się natychmiast stósowném lóczeniem chorego; jakie zaś ten środ- 
ki używa i jaki zrobiono plan kuracyi, praktykantowi aż do odczytania wypracowanćj 
przez niego historyi choro!y zostanie tajemnicą. 


Art. 2. 

Po upłynionym wyzéj oznaczonym czasie powinna być historya choroby gotowa, którą 
praktykant publicznie w sali operacyjnćj odczyta i przeciw zarzulom wyznaczonych do tego ` 
przez prófessora bieglejszych praktykantów , jako 162 przeciw zarzutom samego professora, 

- obroni. Na czas odczytania historyi wprowadza praktykant; jeżeli to być może, swojego 
chorego · do sali, który odczytaniu anamnezy oraz rozpoznaniu choroby powinien być 

> obecnym. Po odczytaniu tego, chory zostanie „odprowadzony na swoje łóżko a prakty kant 

1 wyrzekłszy rokowanie danego przypadku wykłada ciąg dalszy wypracowanćj historyi.— Gdy 
takim porządkiem odezylaza zostanie historya, odbędą się zarzuty ze strony wyznaczonych do 
tego praktykantów oraz ze strony professora, obrona i dalsze wyjaśnienia, jeżeli tego potrze- 
ba wymagać bedzie.— Pedezas czytania anamnezy i znaków cćchujących obecnie chorobę, 
wolno jest wszystkim innym praktykantom pójść z kolei do chorego, obejrzeć i wyegzamino- 
wac jego stan choroby jak sie podoba, bez zrzadzania mu jednakże bołeści lub narażania go 
na jakiekolwiekbądź uszkodzenia, 


Алах 
Ро odczytaniu historyi i rozwinięciu należytego planu Кагасуі, opartego na zasadzie 
szkoły chirurgicznćj, zapisze praktykant na tablicy zawieszonćj nad łóżkiem: nazwisko cho. 
rego i choroby, dzień przyjęcia go do kliniki, dyetę i. t. d. 


Art, 4. 


Stósownie do rozwiniętego planu kuracyi zapisze praktykant na osobnćj do tego karcie 

(która od chwili odczytania historyi zawsze nad łóżkiem chorego wisieć powinna), wskazane 

lekarstwa i podyktuje takowe adjunktowi kliniki. — W dalszym ciągu kuraeyi, gdy chory nie po- 

trzebuje zmiany, lecz tylko powtórzenia tych samych 16Кбуу, zapisze. praktykant na karcie 

datę i powtórzenie, léki zaś podyktuje do receptury.— Równie jak środki lékarskie tak 

12 і dyetę powinien praktykant dla swojego chorego codziennie adjunktowi podyktować. — 

* Przed odesłaniem recepty do apteki powinien się każden praktykant naocznie przekonać czy 
- dla jego chorego léki istotnie są przepisane. 


1.94 Ds 


s Każdy praktykant obowiązany jest jak najstaranniéj opiekować się poruczonym sobie 
chorym, obchodzić się z nim łagodnie, ludzko i uważać czy go w swoim czasie i regularnie 

. dochodzą przepisane Środki lékarskie, pokarmy i napoje i czy w dobrym gatunku, niespu- 
szczając się w 16] mierze na dyżurujących codziennie swoich kollegów. Równie powinien 

` praktykant obeznać chorego z używaniem przepisanych mu léków, które po przyniesieniu ich 
z apteki sam wręczyć i zadać mu powinien. W ciągu kuracyi powinien praktykant uważać 
jak najstarannićj powierzonego sobie chorego, zapisywać codziennie, jeżeli tego widzi potrze- 


Pes. ka SIĘ 


` 
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bę, ważne zjawiska na karcie nad łóżkiem zawieszonéj powtarzać dla niego léki i tylko 
w tenczas przedstawiać go publicznie w godzinach klinicznych, gdy spostrzeże jakie ważne 
zjawiska, lub gdy bićg choroby potrzebuje zmiany léków, których formę i doze praktykant 
sam podług zasad chemii, materyi lókarskićj i terapii ułożyć, publicznie podyktować і kry- 
tyce professora poddać powinien.— Wszelkie opatrzenia chirurgiczne powinien praktykant 
“ własnoręcznie wykonywać (w razie potrzeby, np. do opatrzenia złamań, może użyć do pomo- 
cy kilku kollegów) używając do grubszćj pomocy posługaczy Klinicznych. 


Art 6. = 


Jeżeli choroba wymaga ізіне) operacyi , natenczas w dniu do tego oznaczonym powinien 
praktykant równie swojego chorego, jako 162 wszelkie do operacyi potrzebne narzędzia kilka 


godzin przed орегавуа przygotować.— Narzędzia, które praktykant życzy sobie mieć do ope- 


„racyi wydane, powinien na kartce wyszczególnié, adjunktowi oddać, który mu żądane z ga- 
binetu wyda; kartkę zaś jako rewers zatrzyma.— Sam praktykant winien się do zrobienia 
przypadającćj operacyi przysposobić, па trupie poprzednio wyGwiczyé, plan swój publicznie 
w obec innych kandydatów i professora rozwinąć, oraz wyłożyć technikę operacyi ze wszy- 
stkiemi szczegółami. Jeżeli praktykant dowiedzie tém samém, 26 do wykonania tćj opera- 
суі dostatecznie jest przygotowany i jeżeliby sobie życzył, sam ją па chorym wykona. 
W przeciwnym zaś razie, jeżeli praktykant nie dewiedzie w odbytćj próbie swejćj dzielności, 
albo téz nie życzy sobie, jest tworzliwy, albo gdy өрегасуа jest tego rodzaju, że najmniej- 
sze uchybienie podczas wykonania onćj zniweczyćby mogło dobry wypadek, lub wy- 


stawić chorego na jakieś uszkodzenie, którego poprawa byłaby trudna lub niepodobna, w ta- - 


kim razie professor kliniki sam ją wykona, trzymając się ściśle planu przez praktykanta 
podanego. W razie gdy praktykant w ciągu operacyi traci odwagę lub zaczyna robić błędy, 
uważający nato obecny professor odbierze mu natychmiast narzędzie i sam operacyą dokończy. 


rts og. 


Po wykonaniu jakiéj ważnćj operacyi powinien praktykant zostać przy swoim chorym ` 


w klinice najmnićj 12 godzin. w towarzystwie jednego lub dwóch kollegów, którzy 2 kolei 
do pilnowania wyznaczonymi będą. Późniejsze pilnowania, gdyby ich było potrzeba przy- 
padający: z kolei kandydaci obejmą. ER š | i 

rt. , 


Wypracowaną historyą powinien praktykant czwartego dnia najpóźnićj po wypisaniu 
chorego z kliniki, in 4to, co do formatu i napisu podług wiadomego wzoru, na czysto przepi- 
sać, przyłączyć do nićj kartę nad łóżkiem jego chorego wiszącą, zaciągnąć do nićj cały biég 
kuracyi oraz zadawane środki lékarskie i tak uzupełnioną do aktów klinicznych professorowi 
złożyć.— Zadłużenie się co do historyi, pociągnie za sobą utracenie prawa do dalszego trak- 
towania chorych, i zatrzymanie świadectw z ukończonych kursów, dopóki praktykant nie zło- 
zy w zupełności i porządku historyi léezonych przez siebie chorych. қ 


Агі. 9. 


Kontrola uczęszczania praktykantów na klinikę, będzie jak najściślejsza. Opuszczenie 
swojego chorego przez jeden dzień, albo opuszczenie godziny klinicznćj, rachowane będzie za 
potrójną złą notę; spóźnienie się zaś do kliniki o pół godziny, za jednę złą notę, których 


ال 


sześć uważane będą w świadeciwie kursowóm za znak niepilnosci.— Kto nie będzie miał ża- 
‚ баб złój noty, uzyska jako bardzo pilny stopień celujący, byleby tylko przez wzorowe 
^ złożenie egzaminu półrocznego dal dowód należytych: wiadomości. Tylko przekonywający 
- dowód о istolnćj chorobie praktykanta od złych not uwolnić go potrafi. "Dla tego 162 prak- 
tykant jeżeli zachoruje , powinien tego samego dnia przed godziną kliniczną uwiadomić ه‎ tóm 
professora na piśmie. Pozwolenie do opuszczenia kliniki na niejaki czas, pod żadnym pozo- 
rem, nawet w dni świąteczne nie może mieć miejsca, — Ktoby celem uwolnienia się od czyn- 
ności klinicznych podał śię fałszywie za chorego, uzyska na raz szešé złych not, które tyl- 
ko celujacém złożeniem egzaminu pulroeznego zmazanémi być mogą. 
: аб Art. 10. SĄ 
Praktykant obejmujący dyzur zwyczajny winien dopilnować: aby lékarstwa z apteki 
przyniesione w miejsca. przeznaczone doszły; zwrócić pilną baczność na osoby z miasta oŭ- 
wiedzające chorych і wnijścia im wzbronić jeśliby przez tkliwe uczucia stan chorego pogorszyć 
mogły. Dostarczanie zaś potajemne różnych pokarmów jako niepotrzebne i dla chorego szko- 
dliwómi stać się mogące, szczególnój: uwagi dyżurującego wymaga. Nareszcie obowiązkiem 
dyżirnego jest, zbiéraé troskliwie wszystkie zjawiska na chorych i te w rapport umieszczać , 
aby professor mógł mieć dokładny obraz о codziennym stanie chorych klinicznych a zarazem 
przekonać się czy dyżurny nie zrobił fałszywych spostrzeżeń. Do dyżurnego zwyczajnego 
należy rozklassyfikować i uporządkować chorych przychodnich na więcćj i mnićj ważnych 
co do chorób, a zaczynając od ważnićjszych i pierwszy raz do kliniki przybyłych kolejno 
"wprowadzać będzie po jednemu do sali. Ułoży więc sobie wprzód listę chorych przybyłych 
i podług 16) przedstawiać ich będzie. 


Uwaca.- ‘Professor i adjunkt odwiedzają codziennie w godzinach popoludniowych, еһо- 

rych w klinice zostających, uważają wszelkie zjawiska chórobne i bieg kuracyi 

u każdego chorego z osobna, jako tóż zbiéraja wszelkie nowe 1. ważne spostrzeżenia, па 

które professor dnia następnego w godzinach klinicznych zwraca uwagę praktykantów, 

wywodzi ich z hłędu, naprowadza na drogę należytego postępowania, równie w zgłę- 
| bianiu zjawisk choroby, jako 162 w léezeniu i t. d. 


I Kraków dnia 1. Października 1832 roku. 


11, USTAWA 


Obowięzująca PP. Kandydatów medycyny i chirurgii Ato 500 letnich, jako 162 kandy- 
| datów chirurgii nizszéj Әсіп i Мо letnich, mających prawo lćczyć chorych w klinice 
chirurgieznéj ruchomćj (ambulatoryjnćj). 
AJD Я. , 
А Kandydaci zapisani па kurs nauk. klinicznych będą brać z kolei pomiędzy siebie і egza- 
,minowaé chorych nowo przybyłych. Przed i podczas godziny klinicznój żaden 2 praktykan- 
„tów nie powinien jawnie egzaminować chorego апі 162 robić swoich uwag w obecności kolle- 
„ gów. — Podpowiadanie pytanym oznaczy się dla podpowiedającego złą nota; albo té, pod- 
; powiadający wywołanym. będzie natychmiast przed chorego i rozwiąże zadane sobie przez 
professora. obecnćj choroby dotyczące się pytania, a jeżeli nie wyłoży. dobrze przedmiotu, 
otrzyma złą notę. 


, амба ee 


UwaGa. Egzaminowanie chorych przed i podczas. godziny klinieznéj uczniom do tego 
przez professora nieupoważnionym dla tego: jest wzbronione, ażeby słabsi przez przy. 
słachiwanie się tie korzystali z obcych zdań, któreby potém, wyznaczeni np. do egza- 
minowania chorego w obecności professora, bez własnego zastanawiania się i zgłębiania 
rzeczy, powtarzali, coby dla nich zadnéj nieprzynosiło korzyści; z drugićj strony zaś, 
professor nie mógłby nigdy ocenić ich zdolności.. Toż samo rozumie się i o podpowiadaniu. “ 


Art "2. 


Po wyegzaminowaniu chorego i rozpoznaniu choroby, poda praktykant w krótkości plan 
Кагасуі, podyktuje publicznie i zapisze środki lekarskie, zagiagnie chorego do przeznaczonego 
na ten cel protokółu i da professorowi receptę ze swoim podpisem 22 przejrzenia, popisania 
i przylozenia stepla klinicznego. 


ATI. 


Kazdy praktykant powinien utrzymywać w porządku protokóły poruczonych sobie cho- 
rych, radzić o nich równie w klinice jako 1462 w ich mieszkaniach i tylko w tenczas przed- 
stawiać ich publicznie professorowi w godzinach klinicznych, gdy ‘spostrzeze ważne jakie 
zjawiska lub gdy znajdzie potrzebę zmiany leków. 


Uwaea. Professor i adjunkt odwiedzają w mieszkaniach ważniejszych do kliniki nale- 
żących chorych, egzaminują w różnych czasach chorych na godziny kliniczne przyb у- 


wających a będących właśnie w ciągu kuracyi uważając czy praktykanci z nimi stóso- 
wnie, w czasie właściwóm i podług zasad szkoły chirurgicznćj postępują. 


Ark 4. 


Praktykanci lóczący chorych w kliniee ruchomćj powinni sie zastósować do art. 9go 
ustawy — sie praktyki w klinice staléj. 


p 


Art. 9. 


Male operacye przypadające na chorych do kliniki ruchoméj uczęszezających а mianowi- 
cie: otwieranie ropni, rwanie гербу, upuszezanie krwi i w.i. kazdy praktykant na swoim 
chorym sam bez pomocy obcéj lub zastępstwa współkolegi wykonać powinien. Tym bowiem 
tylko sposobem nabędzie wprawy i zręczności do operacyj większych; a choćby nie zamy- 
Slat kształcić się na operatora, nauczy się robienia tych przynajmnićj "operacyj, które dla każ- 
dego praktycznego lékarza, gdyby istotnie nie był chirurgiem są potrzebne. : 


Art. 6. ы 


Praktykant który sobie przyprowadzi do kliniki ważnego chorego, otrzyma go do lćcze- 
nia. Za to jednakże zaleca się nie praktykować pokątnie w mieście, nie dawać chorym 2а- 
dnych rad i recept. Taka praktyka połączona jest ze szkodą naukową i dla praktykanta 
i dla zakładu klinicznego; niebespieczną zaś bydź może dla chorych рокае przyjmujących А 
kuracye.— Kto się więc takićj dopuści praktyki, ше tylko (za przestąpienie ustaw klini- 
cznych) utraci wtym roku prawo do uczęszczania na kliniczne nauki i do egzaminu 
półrocznego przypuszczonym nie będzie, ale nadto jako trudniący się pokątną praktyką przed- 
stawiony zostanie policyi lékarskiéj do odpowiedzialności. 


Abt Z. 


Każdy praktykant kształcący się w klinice chirurgicznćj, powinien być zaopatrzonym 
w kieszonkowy chirurgiczny apparat, bez którego należyte korzystanie w praktyce jest pra- 
wie niepodobnóm.. Kto więc nie będzie posiadał “АН apparatu, nie otrzyma chorych póty 
. do léczenia, dopóki go nie nabędzie. 
Kraków dnia 1 Października 1832 roku. 


: E ІП. USTAWA 

Obowięzująca ukończonych PP. kandydatów medycyny i chirurgii, jako tóż 

kandydatów samćj chirurgii wyższćj, oraz kandydatów chirurgii niższćj, 

odbywających-w klinice chirurgiczméj EGZAMEN Scisuy, a to w celu otrzy- 

mania od tutejszego uniwersytetu stopnia dóktora medycyny i chirurgii raw - 

zem, lub tylko stopnia doktora chirurgii samćj, lub 462 stopnia magistra 
' chirurgii пі2526]. à 


Każdy kandydat sztuki lékarskiéj w ogólności, po ukończenia nauk prawem przepisanych, gdy przy- 
stępuje do egzaminów ścisłych, powinien być uważany jako lékarz samodzielny, któremu do osią- 
gnienia wolności praktykowania, . odbycie tylko próby jako jedyny dowód jego usposobienia naukowego 
i —: praktycznych pozostaje. “ 

Ze takowa próba nie moze być uważana za ўе ша! mało znaczący, 0 jest do pojęcia, 
dla tego 162 kandydat traktujący w tulejszćj klinice chorych pro rigoroso, powinien się do następu- 
jących przepisów ściśle zastósować. : 


په 


SATU L: 


ж Stósownie do osnowy S. 73 nowego statutu, dotyczącego się wewnętrznego urządzenia 
Uniwersytetu, obowiązani są PP. kandydaci ubiegający się o stopień doktora medycyny 
і chirurgii razem, jako też o stopień doktora chirurgii, lóczyć w tutejszćj klinice chis 

- rurgicznéj stałćj pro examine rigoroso, po dwóch chorych zkolei jednego po drugim. | Kan- 
dydaci zaś ubiegający się о stopień magistra chirurgii nizszéj, , Winni są w téjze kli- 
nice tylko po jednym chorym lćczyć. . 

Aft, 2. 


PP. kandydaci mający prawo lóczenia уў klinice chirurgicznćj chorych pro'rtgoroso, będą 
ich sobie mieli wskazanych w godzinach zwyczajnych nauki klinieznéj, lub też w innym stó- 
sownym czasie przez właściwego professora, który zawsze wybór. ważnych € bedzie 


mial w takim razie na celu. 
Art. 3. i ` 


Kandydat niebędąc poprzednio о niczém uwiadomiony, gdy otrzyma chorego, wyegza- 
minuje go natychmiast publicznie podług prawideł szkoły, wydobędzie wszystkie ważnićjsze, 
chorobę cechujące zjawiska, oznaczy jćj nazwę, jako tóż przyczyny i rokowanie, a nareszcie 


poda w krótkości na zasadach szkoły oparty, dokładny plan léczenia. 
: 3 


7 


E | = гэ Жо 
Art. 4. 


Jeżeli kandydat nie umić egzaminować chorego, jeżeli zrobi fałszywe rozpoznanie lub nie 
rozwinie w krótkości należytego podług zasad szkoły planu léczenia, utraci prawo do tego 
chorego i ezekać musi dopóki nie otrzyma innego, którego wybór professorowi będzie zosta- 
wiony. 1 

| Art. 8. 

По wyegzaminowania chorego, wyznacza sie kandydatowi najwiecéj półgodziny cza- 
su, wolno mu jednakże i wcześnićj ukończyć egzamin ,-gdyby tego sam sobie życzył. Рой- 
czas egzaminowania, wolno jest także kandydatowi zapisywać sobie na kartce ważne szeze- 
góły do wypracowania historyi posłużyć mogące. Professor wtenczas prócz dowiedzenia się 
nazwiska choroby, ٥ rokowaniu, o przyczynić i o planie lóczenia, żadnych innych kandyda- 
towi nie zadaje pytań, ani też Żadnych nie robi uwag; przysłuchuje się tylko wraz z obe- 


спуті w sali kandydatami, (którzy właściwe sobie miejsca zająć powinni, aby uniknąć podpo- .- 


wiadania), i uważa czyli kandydat w egzaminie nie robi błędów , któreby przerwania onego 
wymagały. 
Art 6. 

Ро wyegzaminowaniu chorego, zapisuje mu kandydat léki, jakie za najpierwćj potrzebne 
uznaje, zatrzymując sobie do historyi kopiją tego, co zapisał; a-nareszcie oznacza dla cho- 
rego dyetę. Resztą potrzeb chorego, wskazauiem mu miejsca і t. d., zatrudni się adjunkt 
kliniki. 

: Art. 7. 
Natyehmiast po ukoñczeniu tego wszystkiego, bez zasiegania rad obeych і bez pomocy 
książek, obowiązany jest kandydat, zamknięty przez professora w sali klinicznćj, wypracować 
historyą powierzonego sobie chorego i ukończyć ją najpóźnićj w б godzin. Po wypracowaniu 
historyi, powinien ją kandydat własnoręcznie zapieczetowana złożyć prófessorowi, który ją 
u siebie zachowa і dopićro następnego dnia w godzinie klinicznéj do odczytania publicznie 
wręczy. 
Ark 78: 

Historya pro examine rigoroso powinna bydź treściwie, krótko lecz dokładnie wypra- 
cowaną; oznaki rożnych podobnych -sobie chorób porównane, sposób léezenia podług zasad 
szkoły z największą dokładnością rozwinięty i pewnym planem objęty, którego się kandydat 


przez cały ciąg kuracyi trzymać będzie musiał. Dla tego 162 wszystkie uboczne mogące na- 


stąpić przypadłości i zmiany, powinny bydź przez przypuszezenie w historyi wymiénione. 
Art 02 | 
Następnego dnia po wyegzaminowaniu chorego, odbierze kandydat od professora złożoną 


ma historyą, odpieczętuje, odczyta publicznie i obroni przeciwko zarzutom umyślnie do tego 


wyznaczonych kończących nauki kandydatów, oraz samego professora.— Odezytana historyą 
składa kandydat professorowi na czas, dopóki ścisłego klinicznego egzaminu nie ukończy, 


Art 10. е 
W razie niedokładności historyi lub niemożności obronienia się naukowo z poczynionych 
przeciw nićj zarzutów, traci kandydat powierzonego sobie chorego, iczękać musi, dopóki pó- 


, = 1 — 
Źnićj nie otrzyma innego. Utraciwszy tym sposobem trzech chorych, przedstawiony będzie ` 
kandydat dziekanowi wydziały, jako niezdatny do składania praktycznego ścisłego examinu. 


№ Art. 11, 


Kandydat 16020467 chorego pro examine rigoroso, powinien się w ciągu 16) czynności 
do wszystkich tych przepisów ściśle zastosować, które kandydatów na naukę kliniczną uczę- 
szczających, со do léczenia chorych ebowięzują. i 


Art. 12, 


Powierzonego sobie chorego, powinien kandydat przez trzy tygodnie ciągle i starannie 
dopilnować; wszystkie przypadłości i spostrzeżenia do osobnego dziennika zaciągać; codziennie 
w godzinach klinicznych zdawać ze wszystkiego sprawę, i na zadane sobie przez professora 
praktyczne pytania, każdego czasu odpowiadać. Ро upłynieniu trzech tygodni, choćby nawet 
chory nie był uléezony, professor uwalnia kandydata od dalszego lóczenia go, dozwalając mu 
zakończyć historya.— Gdyby jednak kandydat wcześnićj ułóczył zupełnie chorego, powinien 
jednakże aż do uzupełnienia trzech tygodniowego czasu uczęszczać codziennie regularnie na 
kliniczne nauki. 1 

Apt 13, 

W ciągu tych trzech tygodni, wolno jest professorowi wyznaczać kandydatowi dowolnie 
chorych na klinikę ruchomą uczęszczających, wymagając od niego- rozpoznania choroby, uczy- 
nienia wskazań do lóczenia i wyboru środków lékarskich, które dokładnie przepisywać powinien. 


Art. 14. 


Przypadające na powierzonym mu chorym operacye, sam kandydat wykonywać powi- 
nien, uezyniwszy poprzednio próbę na trupie, w obecności professora i uczniów na klinikę 
uczęszczających. š 
: Art. 15. 

_ Wszystkie uchybienia w léezeniu chorych, błędy w zapisywaniu środków lekarskich, 
szczególnićj со do ilości, jako 162 błędy w rozpoznawaniu chorób, znaczny będą miały wpływ 
na przypisanie kandydatowi niezdatności i na odebranie mu poruczonego chorego. 


Art. 16. 


Po ukończonćj chwalebnie kuracyi chorego, odbierze kandydat od professora oddaną pier- 
wćj historyą, wypracuje ją ebszernićj, poprawi styl jeżeli tego będzie potrzeba, uzupełni ja 
zaciągnieniem dziennika, јако tóż środków używanych w ciągu léczenia i odda na powrót do ` 
zatwićrdzenia i podpisu wraz z oryginałem pod zamknięciem napisanym. 


Kraków dnia 1 Października 1832 


» 


- 


2 


Z kandydatów kształcących się jeszcze w r. 183} i 1832 w naszćj klinice chirurgicznéj, ubiegalo sie 
kilku roku uplynionego о stopnie lékarskie w tutejszym uniwersytecie. 1 tak WW. JJ. PP. Ekelt Jó- 
zef, Szalajkowski Alojzy, Jakubowski Macićj, Domfński Wawrzyniec, Woźniakowski 
Ignacy, Woźniakowski Leon і Bulikowski Franciszek po złożeniu chwalebnie egzaminów 
ścisłych, oraz napisaniu pięknych i obszćrnych rozpraw: ly De condylomatibus ў 2gi De examine tn 
morbis infantum, nec non de luxatione spontanea; Зсі De calculis urinartis; Му De rhachitide 
ilem morbis 227272 ex eadem oriundis ; ty De delirio tremente пес non de luxatione femoris 
ejusque repostlionis methodis; 6ty De remediis et methodis anthelminticis; ostatni De-aquis.natura- 
libus medicatis provinciarum antique 6 harumque therapeutico usu, nec non dé tumoribus 


adiposis, otrzymali najwyższy stopień doktora medycyny i chirurgii. JPan Krupiński Macićj,. 


kandydat chirurgii, otrzymał slopień magistra chirurgii. Jest to rok pićrwszy, w którym wychodzący 
u nas na świat młodzi doktorzy zaczęli porządnićjsze pro gradu wydawać rozprawy tak co do treści 
jako 162 со do zewnętrznych przymiotów. ; : -— R په‎ 3% 
Dawnićj bowiem, osobliwie w ostatnich 15 latach, jeśli nam się powiedzieć godzi, wychodziły tu 
rozprawy niekiedy bardzo liche (wyjąwszy kilka jeszcze dziś poszukiwanych), drukowane powszechnie 


(aby tylko zadosyć uczynić przepisom akademickim) prawie na bibule sadzami z olejem rozmąconómi , / 


a do tego zbitómi czcionkami. Te tak drukowane rozprawy zaspokoiwszy z nowa kilku czytelników, 
zatarły się późnićj, stały, sie nieczytelnómi, niepowabnómi, a choć czasem dobréj treści, pójść. musiały po- 
między makulalurę. Zalujmy że się to stało; starajmy się na przyszłość unikać tego, albowiem cudzo- 


ziemcy sądząc niekiedy z powierzchowności, mieliby prawo obwiniać nas o nieuszanowanie dla akademii , 


która jako jedua z najstarszych, na wszelkie uszanowanie zasługuje. 


, 


4 $ 

Fundusz prywatny- zbićrany powiekszéj ezęści z dobrowolnych składek i sprzedaży ninićjszego pi- 
sma, przeznaczony na środki lćkarskie, oraz inne nieodzowne і na léczenie znaczny wpływ mające po- 
trzeby dla schorzalych nędzarzy szukających pomocy w naszćj klinice chirurgicznój ruchomćj, znacznie 
się і w tym roku powiększył. Wielu bowiem prawdziwych przyjaciół ludzkości , pomnąc, iż choroba 
w połączenia z ubóstwem jest najwiekszém nieszczęściem Йа człowieka i przekonawszy się zarazem o do- 
brodzićjstwie tego rodzaju wsparcia , przyczyniło się chętnie do złożenia funduszu na ten cel przezna- 
· czonego. 


“ 


OBRACHUNEK 


przychodu i rozchodu pieniędzy stanowiących fundusz (wyżćj wspomniony, 


w rokn naukowym 1833, 2272: 
PRZYCHOD. i 
złp: | gr: 
І. Z funduszu w roku zaprzeszłym: uzbićranego, zostało się po odtraceniu opędzonych ko- š 
szlow Ч ZEN. ХАЛУУ САЛА ЛЛ ТҮ 472% 2 Ў OS 
П. W ciągu roku przeszłego naukowego wpłynęło: ‘ 
1. Z sprzedaży drugiego poszylu rocznika klinicznego, a mianowicie za 79 egzemplarzy 
ро. б касы ер ан ры эрисе ور‎ 1: Баса 


کنا аас‏ شي 
Strona wynosi | 519] 23‏ 


zlp: | gr: 

519] 23 
20] — 
"JA REŻ 
39| — 


złp. | gr. 
—— 0 
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$ Przeniesienie 
2. Zofiar dobrowolnych jak następuje: 
д pani әле V L к е Ва ка asa وق شن وح‎ Wir, کان‎ 
ite < 2 Spliyków Popielowa ©. 1 05. lUi 
= --  Potocka: Ant. 2 dukaty w złocie . . . . . ;. 
يه‎ JW. xiadz Bystrzonowski kanonik i senator 1 dukata w zlocie . : 


= маһа Skorupka Senator "е eg نن‎ бс 
— Рап Siemiński 1 dukdta w złocie -. . 
ДЕЕРИН 015١1 ргерев- иаи ET а 
— وز‎ paqan Міна... ځا شون‎ 7 
WJP. Kirchmajer obywatel “Нэрс ket аг у 
— Sedlmaijr doktór medycyny 2 dukaty w złocie v rà 
Od wielu osób, które niedozwolily wymienienia tu nazwisk swoich 


э 


1 ; 
ROZCHÓD. 


Za rozmaite środki lókarskie brane z apteki pod słońcem, po odciągnieniu odstąpio- 
nych przez właściciela téjze apteki W. prof. Sawiezewskiego Floryana 34 od sta 
Zasiłki dla wielu ubogich z okolic i z zagranicy przybyłych, którzy odzyskawszy 
zdrowie w naszćj klinice, niemieli 0 ezém wrócić do domu ° em 
Na wyżywienie znacznćj liczby chorych, mieszkających tu w mieście a zostających 

w najwiekszém ubóstwie |. Rd ur EA arae er. وه اخ‎ 
Na maleryaly opalowe dla wielu bićdnych chorych w czasie ostatniéj zimy : 
Na odzienie i obuwie dla kilku z kliniki.staléj wyszłych nędzarzy, którzy chorobą 
złożeni, prawie nago do tegóź zakładu па kuracyą przybyli . à 
Za stare płótno na opaski sie OE он CE O, 
Za dwa 82020013 dla wychodzących z kliniki, którym nogę poniżćj kolana odjęto . 
Za sztuczną nogę podług wynalazku W. Dra Kozubowskiego, dla młodzieńca , 
któremu odnogę dólną powyżćj kolana odjeto 
Za rozmaite przedmioty do apteczki klinicznój potrzebne. 


. . 


PORÓWNANIE. 


Przychodu było . . . . . . . . złp. 947 gr. 28. 
а УИ ال یرن‎ esca Ml ees 95, 


———— MÀ 
Zostaje się więc na rok następny złp. 58 gr. 3. 
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Gabinet narzędzi i maszyn: chirurgicznych (bez którego niepodobna nauczać chirurgii technicznćj i prak- 
tycznćj), przed oztérma jeszcze laty w największym znaleziony nieładzie i zaniedbaniu, w roku upłynio- 
nym do zupełnego już przyprowadzony został porządku. Wszystkie przedmioty do tego zbioru należące, 
dawnićj pod zamknięciem w osobnych pudełkach, bez żadnćj korzyści dla sposobiących się w chirurgii 
uczniów trzymane, umieściliśmy systematycznie w kilku umyślnie do tego sprawionych szafach za szkłem. 
Narzędzia do każdćj należące operacyi, leżą na półkach odosobnione i to W-lakim samym porządku przy 
sobie, w jakim ich pod czas właściwćj operacyi używamy. Prócz tego, w układzie rzeczonym ta jeszcze 
zachowaną jest regula, iz każde narzędzie, w ciągu jakićjkolwiekbądź operacyi pierwćj użyć się mające, 
leży zawsze po lewćj stronie narzędzia z kolei przypadającego. Takie iiporządkowanie gabinetu nietylko 
ułatwia uczniom obeznanie się z narzędziami do. każdćj niemal operacyi należącćmi, ale nadto, wskazuje 
im porządek w jakim też narzędzia zwykle w ciągu przedsięwziętćj operacyi użyte bydź mają. Same już 
więc narzędzia, jeżeli je uczeń co do ich kształtu, składu, działania i porządku następstwa dobrze po- 
znał, przypominają mu koléj czynności w ciągu każdćj prawie operacyi. W księdze obejmującćj inwen- 
tarz gabinetu, wszystkie przedmioty umieszczone są pod liczbami biezacémi; znajduje się tam ich krótki 
opis, nazwisko autora, materjał z którego są zrobione, jak niemnićj wartość. Tym sposobem urządzony 
inwentarz, wskazuje nietylko ilość i jakość znajdujących się w gabinecie przedmiotów, ale nadio podaje 
w każdym czasie stan rzeczywistćj wartości tegóz zbioru. 2 
MW reku upłynionym, nasz gabinet narzędzi i maszyn chirurgicznych , znacznym przybytkiem wzbo- 
. gacony został. Z funduszu etatem przeznaczonego, sprawiliśmy 66 sztuk rozmaitych narzędzi, szczegól- 


ше): zupełny przyrząd do szwu podniebiennego (Uranorhaphia), do operacji rozszérzonych tetnów 1 


(Aneurysmototomia), za kwotę złp. 659 gr. 10 wynoszącą. — 

Nowo założony gabinet patologiczny pomnożony został w roku upłynionym 31 rozmaitémi pre- 
paratami. Pomiędzy témi znajdują się niektóre osobliwe, warte widzenia, jak n.p. 1. Dzićcię trzymie- 
sięczne dwupłciowe, przedstawiające stósownie do budowy i składu części płciowych węwnętrznych 
i zewneuzüych, mężczyzno-kobićlę (Virago); 2. Jajnik wyrodzony (Ovarium) nadzwyczajnćj 
wielkości, wydobyty z młodćj jeszcze niewiasty zmarłćj na wodną puchlinę brzuszną (Ascites); 3. Grzyb 
krwisty (Fungus hematodes) odjęty z nizszéj części czoła pomiędzy oczodołami u dzićcięcia 6 Lygo- 
dniowego; 4. Fungus melanoticus błony twardéj ока, і naczyniówki, utworzony w skulek dostania się 
do oka cokolwiek gaszonego wapna; а nareszcie, 5. Narośl mięsna dziąseł ( Epulis sarcomatosa) 
radzwyczajnćj wielkości (3; cala średnicy podług miary paryzkićj), ważąca 13 lutów, która będąc waz- 
ką szyją przyczepiona po prawćj stronie szczęki górnéj, całą prawie jamę ustną zajmowała. Те osta- 
tnie trzy preparata, znajdzie czytelnik poniżćj obszérniéj opisane. 7 


Wsciagu upłynionego roku naukowego, kszlałciło się w naszéj klinice 28 kandydatów, a mianowicie: | 


6 kandydatów medycyny i chirurgii 5cio letnich ; 
4 — chirurgii nizszéj Ato letnich ; 
18 — medycyny i chirurgii Ato letnich. 

2 liczby uczęszczających na klinikę kandydatów, najpilnićjszymi byli i najznakomitsze w praktyce chi- 
rürgicznéj uczynili postępy: PP. Bałwański Antoni, Gadomski Antoni, Pszorn Antoni, Mo- 
rel Daniel, Ossakowski Jan, Ratuld Alexander i Szezyrek Tomasz.— Ci Wszyscy po 
dokładnóm zdaniu egzaminów, otrzymali świadectwa ze stopniem celującym. : 

` Орегасуе chirurgiczne na chorych, najzreczniéj, najdokładnićj i z wzorową przytomnością umysłu, 
wykonywali PP. Morel Daniel, і Ossakowski Jan. 
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= Wuplynionym roku naukowym, 4. ў. od 1 Października 1833 do 1 Lipca 1834, 
chirurgicznéj chorych ogółem 798, a zatym 96 wiecéj a niżeli w roku zaprzeszłym. 
7.16) liczby chorych léczono : 


1602080 w klinice 


Mężczyzn 42. 
Kobićt 32. 


1. W klinice chirurgicznéj staléj — — — 88. 
: 10. 
| MEI 


Chlopeów 
а X Dziéwezat 


Mężczyzn 265. 
Kobiét - , ,249. 


29. W klinice chirurgicznej ruchoméj — — 710. i 
Y і do lat 14, 


ee Chłopców 104 
Dziéwezat: 92 


W obudwóch więc klinikach léezono: mężczyzn 307, kobiét 281, chłopców 114; dziéwezat 96. 
Z podanéj tu ogólnéj liczby przyjętych chorych, opuściło klinikę: 


1. Zupełnie uléezonych -- - — — — -- — — 2%. 
2. Zpolepszeniem znaczném zdrowia — — — — - - 104. 

^ z chorobami tylko dla rozpoznania przedstawionémi — 137 
3. - Nieulóczonych którzy dokończenia kuracyi zaniechali -- — 1; 153. 

: z chorobami ше bedacémi do uléczenia — — 45. | 

T^ Unito FEE i z kliniki staléj = = ‚а — — 23 } 8. 

z kliniki ruchoméj — — — — — L; 
Pozostaje jeszcze w trakcie kuracyi w klinice ruchoméj będących— ,, — — — 12. 


Razem 798. 


"W ciągu upłynionego roku, wykonano w naszćj klinice 172 rozmaitych operacyj, z których 153 było 
chirurgicznych, 19 zaś ocznych. W tym więc roku wykonano operacyj 39 więcćj, aniżeli w roku za- 
przeszłym. à - 5 

‘ ^ هت‎ à EX em 


KROTKI OPIS NIEKTÓRYCH WAZNIEJSZYCH PRZYPADKOW, W KLINICE NASZEJ 
ROKU UPLYNIONEGO LECZONYCH. 


4 Grzyb krwisty (Fungus haematodes) u dziecka бае tygodniowego, powstały 


- ой urodzenia w niższćj części czoła pomiędzy oczodołami, 


- 
` 


-Koza Mateusz niemowlę 010 tygodniowe, przyjęte zostało do kliniki stałój w dniu21 Paździer= 
nika 1833 r. z naroślą nad nosem, pomiędzy oczodołami położoną, która 95 cala długości zaś 14 cala 
średnicy wynosiła. Utwór ten nienaturalny zaraz ро urodzeniu wielkość ziarna bobu mający, w chwili, 
kiedy nam pićrwszy raz pokazany, przedstawił się w objętości powyżćj oznaczonćj w kształcie podługo- 
watym do gruszki bardzo podobnym jak to Fig. 1. і 2. na Tab. H. pokazuje. Na piérwszy rzut oka 
rozróżnić można było osadę, szyjkę (przez ściągnienie się powłok powszechnych powstałą) i dno tójże 


ны: ca 
narośli. Osada poczynając się w górze od korzenia nosa і obu kącików wewnętrznych oczu, 6 
la ku dołowi; a rozciągnąwszy się nie tylko wzdłuż kości nosowych ale nadto i. wyrostków nosowych 
kości górnoszczękowćj, zajęła miejsce aż do złączenia się części chrząstkowatćj nosa 2 kośćmi: nosowe- 
mi ograniczone. Та przeszedłszy w szyjkę którćj granica aż do końca nosa sięgała, nieznacznie cała 
narośl przechodziła w zgrubienie dnem nazwane, a które 3 cala nad końcem nosa w okolicy wargi 
górnéj wolno leżąc, wraz z szyjką odlozoném bydź mogło. Sledząc palcami miąższość 16) narośli, mo- 
żna było uczuć coś naksztalt węzłów, treść. jednak dna była wolnićjsza i prawie fluktująca. Ciepło 
і barwa skóry mało się zmienionemi okazały; wszakże nadmienić wypada, iż zjawiska te w czasie płaczu, 
inną przybierały postać; narośl bowiem powiększała swoją objętość, a barwa skóry ją pokrywającćj do- 
tąd naturalna, na singt się zamieniała. Z tych znaków przyjąwszy ciérpienie za grzyb krwisty (fungus 
haematodes) przedsięwzięliśmy operacyą, ale zwróciwszy uwagę na wiek niemowlęcia i na mićjsce 
przez narośl zajęte, nie mogliśmy lepszego wybrać sposobu uskutecznienia takowćj, jak za pomocą pod- 
wiązania podwójną ligatura podług Bella, a następnie poniżćj tójże, odcięcie. (Zobacz Fig. 3. Tab. И.). 
Po szezesliwém wykonaniu operacyi zaleciłiśmy traktowanie przeciwzapalne, W dwanaście dni późnićj 
widząc narośl powtórnie znacznie wzniesioną, ponowiliśmy operacyą za pomocą noża, tamując krwotok 
parenchymatyczny żelazkiem rozpaloném, Та ostatnia operacya przekonała nas że grzyb miał związek 


z jamami czelnemi i nosową. Odtąd dziecię ciągle było niespokojném, aż wreszcie w skutek. nastapione- ` 


go i nięzóm niedozwalającego się pokonać zapalenia mózgu (Encephalitis) dnia 11 Listopada 1893 г, 
w łękkich konwulsyach umarło. 

“Autopsia okazała nam rzeczywistość naszego mniemania, narośl bowiem wystąpiona otworem w kości 
czołowćj pod wyrostkiem nosowym, powstałym, łączyła się z mózgiem, budowy przecież będąc zupełnie od 
niego róznéj, а tém samćm warstwy substancyi korowćj wyraźnie odróżnionemi bydź mogły od wyrodzonego 
utkania barwy Zóltawéj, z jakićgósię grzyb krwisty składał. Mówiąc o otworze przeciwnaturalnym w ko- 
ści <czołowćj będącym, wspomnieć nam trzeba iż takowy rozciągał się po obu stronach do blaszek pa- 
pierowych kości nosowćj, u dolu zaś ograniczały go kości nosowe wynosząc średnicy 3 cala jak to Fig. 
4. Tab, H. przedstawia. Kómorka mózgowa prawa była nader mała, zaś z przeciwnćj strony (do którćj 
wązkim, długim , do lójka podobnym kanałem iść było trzeba a który to kanał przyczepiony w narośli, 
w głąb Arążył) nadzwyczajnie „rozdęta, З uncye wody mętnćj w sobie miesciła. Prócz wspomnionych 
wyśledzeń nie mogliśmy nic więcćj. znaleść godnego zastanowienia.— Ора preparata t. j. grzyb krwi- 
sty odcięty jako. téz czaszka wspomnionego dziecięcia. zachowane są w gabinecie patologicznym kliniki. 
(Nro dziennika 6. léezyl JP. Grünbaum Henryk kand. Med. i 2 7 


5 2 


2, Przeistoczenie odnogi dólnéj lewćj zwane Zlephantiasis nadzwyezajnéj | 


objętości. 


Knopińska Salomea wyrobnica lat 31 licząca, malka Эса dzieci, urodzona we wsi Kaszów | 
w okręgu wolnego miasta Krakowa położonćj, temperamentu flegmalycznego, - konstytucyi. limfatycznćj, 


wyznała, iż przez cały bieg Życia, rozpoczynając od kolébki aż do 19go roku, najlepszym cieszyła się 
zdrowiem. Choroby dziecinnemu wiekowi właściwe, niebyły jéj znane; czyszczenia miesięczne wprawdzie 
„późno bo w 18 roku życia. zjawione, nadal bez żadnych boleści i zboczeń zostawały, Dopićro licząc rok 19 
uległa przypadiościom chorobowym, które za zaród obecnie dręczącćj ją słabości uważać możemy. W cza» 
sie pory zimowéj, przy ciągłćj zamieci i niepogodzie wracając z jarmarku, mając źle opatrzone i za ob- 


š 


` ^ 


szórne Obuwié, nie mogła się uchronié od napruszenia śniegu po za cholewy, па co jednakże, z po» 

: wodu iż trunkiem odurzoną była, bynajmnićj nie zważała. Dopićro gdy chora za powrotem do domu 
zdjęła obuwie, spostrzegła na powićrzchni lewego przedudzia miejsca mocno zaczerwienione, nabrzmiałe, 
nieco swędzące; jedném słowem odziębienie. Dolegliwości te niedotknęły odnogi lewćj, albowiem ta 
nieco lepićj opatrzoną była. вы... 


Gdy więc odziębienie powstałe nie znikalo, ale owszem zdawało się coraz więcćj wzmagać, chora 
przymuszoną została do oderwania się od zwykłych zatradnień i zostawienia cierpiącćj odnogi w spo- 
czynku. Lecz wkrótce ciérpienie w daleko gorszćj przedstawiło się postaci; w mićjscach poprzednio przez 
czerwoność zajętych porobiły się owrzodzenia, z których wysączająca się smrodliwa posoka, pićrwia- 
stkowe dolegliwości daleko dotkliwszémi czyniła; co wszystko wynikło z powodu przewrotnego trakto- 
wania powstałego zapalenia. Szukając bowiem ulgi, miała sobie zaleconém przykładanie maści różanćj 
i jakićjś wody, po użyciu którćj, nie tylko że nie zmniejszały się boleści, ale owszem owrzodzenia da- 
leko więcćj się rozszérzajac, brzydszą postać przybrały. Widząc cićrpienie tak pogorszone, udała się 
“о poradę do pewnego lókarza; ten godnie odpowiedział oczekiwaniom, chora zaś doznawszy polepsze- 
nia, zostawiła dalsze léczenie siłom samćj natury, a tak przez czyste jedynie utrzymywanie cierpiacéj 
odnogi, pozabliźniały się zwolna wspomniane wyżćj owrzodnenia *). A 

Chora ucieszona polepszeniem zdrowia, odzyskawszy dawne siły i czując się zdolną do pracy, powró- 
eiła do dawnych swych zatradnien, w których ciągle przez kilka lat następnych zostawała. AZ nareszcie 
przed dwoma laty, nie umiejąc sama. naznaczyć przyczyny, uczuła nićjakie ogólne osłabienie, w skutek 
którego powstała zimnica czwartaczka (febris quartana) a jednocześnie prawie z nią odnowiły się owrzo- 
dzenia na odnodze lewéj. W tém smutném położeniu usiłowała domowémi lékarstwami obeene juz dwie 
choroby poskromić, lecz naprózno. Gdy więc pogorszenie coraz szybszym postępowało krokiem, zmuszoną - 
była udać się do tutejszego szpilala Sgo Łazarza, gdzie długi czas leżąc, oczekiwała bezskutecznie po- 
zbycia się dolegliwego ciérpienia, a gdzie, prócz zrobienia źródełka na odnodze ciórpiącćj, zgubienia zi- 
mnicy, nic jćj więcćj nie poradzóno; owszem jeszcze nabyła tam wodnéj puchliny w calém ciele. Zażą- 
dała więc uwolnienia ze szpitala, a udała się Фо naszćj kliniki chirurgicznéj. —  Wyegzaminowawszy 
dostatecznie chorą i zgłębiwszy przedstawiające się znaki chorobowe, a mianowicie: widoczne rozrzedze- 
nie (dissolutio) soków w całym organizmie; twarz znacznie nabrzmiałą, wyraz smutku przedstawiającą; 
oczy zapadle; spojrzénie powolne; ruchy członków tak górnych jak dólnych Meniwe i 2 pewném utru- 
dzeniem połączone; znaczne nabrzmienie wodniste całćj powiérzchni ciała; tudzież powiększenie objętości, 
oraz przeistoczenie przedudzia lewego, rozciągające się od kolana aż do stopy; podwyższone ciepło caléj 
cićrpiącćj odnogi, zgrubienie skóry і pofałdowanie się onćj na wićrzchu i z boków stopy, pokazało się, 
Зе mamy do czynienia z wodną puchliną całego ciała, z ciérpieniem miejscowóm Klephantiasis zwaném 
połączoną. Uczyniwszy wątpliwą przepowiednię, zajęliśmy się Ібегепібаі, rozpoczynając od zniesienia 
wodnćj puchliny. Lecz po użyciu rozmaitych stósownych środków, gdy ta nieustępowała „„wnieśliśmy iż 
cićrpienie ogólne musi bydź skutkiem i następstwóm miejscowego. Ponieważ zaś miejscowa choroba nie 

tylko utrudniała chód, ale pociągając do spółcierpienia organizm życiu zagrażała, ponieważ znów w skutek 
onćj powstała juz gorączka, z dwojga więc złego wybraliśmy więcćj prawdopodobne i zapowiedzieli odjęcie 


*) Tu był początek wzrostu obecnego cićrpienia, albowiem odnoga nabrzękła , juz nie sklęsła i owszem odtąd corax 
więcćj się rozszérzajae, doszła do tego stopnia rozrośnienia [hypertrophic] w jakiém ją pićrwszy raz mieliśmy 
„sposobność widzenia. 


' 
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odnogi cićrpiącćj. W dniu 21 Stycznia 1834 г. uskuteczniliśmy operacyą z pomyślnym skutkiem; poczóm 
puchlina dobrowolnie ustąpiła, chora- odzyskała zupełue zdrowie, a w dniu 7 Kwietnia legóż roku klinikę 
opuściła. . Ak 

Sledzenia czynione po odjęciu nogi dowiodły, iz wszystkie mięsa tu się mieszczące zamienione 20- 
stały w massę jednostajną przyrodzenia słoninowatego , wszystkie naczynia jak równie i kość rozszerzo- 
пе, a nerw przedudzia tylny (mere. peroneus), który w gabinecie patologicznym zachowany został, gru- 
bości palca pierścionkowego wyrównywa. (Nro dziennika 31. Chorą lóczył JP. Ossakowski Jan 
kand, Med. i Chir.). эв ой м =. 


9. Przypadek rzadki przedstawiający zwężenie ust (-4źresia oris) w skutek 
` owrzodzenia nastapione. s 


де, 


Nowak Kazimiérz  wloscianin lat 29 liczący, urodzony we wsi Probałowice лу królestwie pol- 
skiém, prócz odbycia ospy nałuralaćj i kilku napadów zimnicy, żadnym. nie ulégat w swém życiu ciér- 
pieniom. Przed 4ma laty wracając szybkim biegiem z targowiska do domu, upadł z konia, a uderzywszy 
twarzą o kamiśnie ostre, nietylko zranił wargę górną, ale nadto odciął zupełnie „część chrząstkowatą 


nosa. Po takowóm zdarzeniu, za powrotem na wieś oddając się pracom zwykłym, zaniedbał pomocy 


przyzwoitéj, а tém samém część zraniona przeszła w złośliwe owrzodzenie, szćrzące się po obudwu war- 
gach i części kostnćj nosa. Chory w'tym stanie mało już rachując na dobrowolne ułóczenie , zasięgnął 
gdzie przebywszy miesięcy kilka, został uléczonym, zalrzymawszy 
jednakże w upominku, w miejscu gdzie pierwéj nos się znajdował, otwór wielkości soczéwicy, oraz za- 
jęczą wargę brzegami do szczęki górnćj przyrosłą, przez co tak znaczne zwężenie ust nastąpiło, że nie- 
tylko pokarmy z trudnością wprowadzać mu przychodziło, ale nadto, z powodu bardzo małego otworu ust, 
wynoszącego zaledwie poprzecznćj średnicy Зр linii i z powodu zupelnéj utraty nosa, (Fig. 1 i 2 Tab. 
Ш.) miał mowę wcale nie zrozumiałą. Z taka to wadą czysto organiczną. przyjęliśmy chorego do kli- 
wiki, uznając za potrzebę wykonanie operacyi ust zwężonych. „Lecz nie będąc pewnymi czyliby jako we 
eiérpienie w organizmie ulajoaćm nie było, zostawiliśmy go przez czas nigjaki, pod 8018/9, bacznością; 
gdy się żadna choroba nie jawiła, przedsięwzięliśmy przystąpić do wzmiankówanej зу operacyi, która 
jedynie mogla go uwolnić od oszpecenia, ułatwić branie pokarmów i przywrócić wyraźną mowę. Jak- 
kolwiek rozszérzenie ust za pomocą noża łatwe jest do wykonania, trudne przecież onych utrzymanie 
w nadanćj szérokosei; brodawki bowiem mięsne powstając równocześnie па wszystkich. punktach świćźćj 
powićrzchni, łączą się z sobą, a tak nowo utworzone usta zwężając się coraz. więcćj, do dawnego kształtu 
wracają. Mając na to wzgląd, wybraliśmy metod Dieffenbacha jako najwięcćj trafiający do naszego 
przekonania i gw obecnym przypadku z całą rozciągłością zastósować się dający. Po stósowném więc rozsze- 
rzeniu zwężonych ust za pomocą cięcia sięgającego па glębokość tylko do wewnętrzućj blaszki, i po оба. 
lenia oddzielonych kawałków, wywrócilismy epithelium w całćj długości warg па zewnątrz, utwićrdziliśmy 
szwem szpilkowym, doprowadzając do zagojenia per primam intentionem; a lak niedozwalajqe powró- 
10680 zwężenia ust, nietylko nadaliśmy im ten kształ, (Fig. 1. Tab. IV.), i kolor, malo ustępujący 
naturalnemu, ale nadto chory zyskał wyraźnićjszą mowę i łatwość w przyjmowaniu 1 poZywaniu pokar- 
mów.—  Zaledwieśmy jedno złe pokonali, przystąpiliśmy do usunienia drugiego. „Wspomniana bowiem 
wyzéj zajęcza warga, wymagała wykonania powtórnćj ioddzielnćj zupełnie operacy!. Nie tracąc bynaj- 


° pomocy w szpitalu panien miłosierdzia, 
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mnićj czasu poprawiliśmy ię wadę za użyciem klószczy przez Prof. М llego wynalezionych а następnie 
przez założenie szwu szpilkowego. Ta ostalnia operacya lubo mnićj była ważną od -poprzedzającćj, jednako- 
„woż .więcćj starania i zabiegów ze strony sztuki lékarskiój wymagała; róża bowiem fałszywa symptoma. 
tyczna kilka razy się wracając, długo stała na zawadzie zupełnómu uléezeniu, lecz i to zmógłszy, gdy 
nie pozostawało do uzupełnienia jak utworzenie jeszcze nosa, odlozylis:ny dla nadehodzących feryj usku- 
tecznienie rynoplastyki do roku nastepnego.— Jakie zaś przez wykonanie tych operacyj otrzymał chory 
usta, Fig. 2 Tab. IV wiernie przedstawia, — (Nro dziennika 66., chorego lćczył JP, Gadomski An- 
toni kand. Med. i Chir.) ~ : і | š 


- 


. 


4, Przeistoczćnie błony twardćj i naczyniówki oka lewégo (Melanosis) 6۰ 


Hane Sora, slarozakonna, kucharka, lat 23 licząca, rodem z Podgórza przy Krakowie, tempera- 
mentu krwistego, konstytucyi żylnćj, w dziecinnym będąc jeszcze wieku rodziców шгаста, W 14 roku 
życia, pićrwszy raz się zjawiły czyszczenia miesięczne, które późnićj w swoim przebiegn, żadnych zbo- 
czeń ani przypadłości chorobowych nie zrządzały. Od kolébki aż do dni obecnych, żadnym eierpieniom 
nie ulegała, dopićro w pierwszych dniach Kwietnia 1834 zajęta bicleniem izby, gdy kawałek wapna dostał 
się w oko lewé, zrządził zapalénie poprzedzone bólem nieznośnym szczypiącym i palącym, połączone 
z łzotokiem. Na próżno szukała ulgi w wymywaniu oka zwyczajną zimną wodą, tym bowićm sposo- 
bem sroższe jeszcze sobie dolegliwości sprowadziła. Dnia 10 choroby, nie używając poprzednio jakeśmy 
widzieli żadnych środków, ustały bóle, lecz chora uczuła pod powieką ciało obce, które jak wyznaje zwolna 
się powiększając, stanęło na tym stopniu, па którym je w chwili przyjęcia do kliniki, spostrzegliśmy. 
Była to na oku lewém narośl mięsisto chrzastkowala, mnićj więcćj ksztalia półkólistego, średnicy 
10—11. linij wynosząca, elastyczna, błoną cienką, jakby lącznicą pokryta; koloru blado-fioletowego; za 
dotknięciem nawet mosnidjszém, dolegliwości Zadnéj niesprawiająca; naczyniami krwistemi znacznego kalibru 
tui owdzie rozszérzonémi poprzeplatana; rozciągała się zaś ой zewnętrznego kata oka, aż ku rogówce.. 
Na tę przechodząc, zasłaniała (wprost patrząc) na 1 linii zrenice, a podnosząc tęczę przypićrała ją do brzegu 
cyliarnego. Brzegi narośli sięgały osady powiek, z których każdy 9--2; linii nad powierzchnię błony 
twardćj oka był wzniesiony. Przy zewnętrznym górnym kącie oka, błona pokrywająca narośl była roz- 
dzieloną, albowiem trzy małe wyniosłości wielkości ziarna pszenicy, koloru blado - różowego do dziwego 
mięsa (Caro luxurians) największe podobieństwo mające, na dotknięcie miękkie i nie bolesne, jako paso- 
rzyty lu występowały. Pomimo to, wzrok chorćj nie był upośledzony, ruch oka na wszystkie strony wołny, 
_.źrenicą cokolwiek: skurczona, tęcza czuła, powieki wyprężone, całe jednak oko pokrywające, jak równie 
i inne funkcye w należytym zostawały stanie. Zważywszy przyczyny, znaki i przebieg cićrpienia, przy- 
jelismy je za chorobę tak zwaną Melanosis sclerolice et hortoidec oculi sinistri." Ponieważ zaś łatwo 
przewidzieć mogliśmy niepodobieństwo zniesienia: niemocy środkami farmaceutycznymi, osądziliśmy, że 
częściowe wyłuszczenie oka, chorą od wszelkich dolegliwości uwolni; jakoż lubo część płynu szklannego 
„utraciła, przecież dnia 30 Maja zupelnie zdrowa ze wzrokiem bynajmnićj nieuposledzonym, klinikę opu: 
scila.— (Nro dziennika 70., chorą lóczył JP. Oprządkiewicz Alexander kand. Med. i Chir.). 


` 


5. Narosl mięsna dziąseł (Epulis sarcomatosa) nadzwyczajnćj. wielkości. 


Macieszezanka Jadwiga dziéwka wzrostu miernego, temperamentu krwistego, rodem z wsi Wy- 
sokie w Galicyi, 22 rok licząca, spłodzona z rodziców zdrowych, odbywszy w wieku dziecięcym ospę (po 


а 


T. ар PN : 42 


Eu = ` 1 
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zboczenia natury ше wywićrały Żadnego wpływu ani na zdrowie 18 saméj ani па urodzonego роз 
tomka, który już lat kilka liczy. — + W ostatnich dniach Listopada r. z. chora dręczona nieznośnym 


bólem zębów pochodzącym z próchnienia tychże, udała się do cyrulika, żądając aby go wyrwał. Ten 


zadosyć czyniąc jéj woli, wyjął takowy z wielką mocą, lubo dopićro po trzykrolnóm założeniu klószczy. 
Skutek uwieńczył oczekiwanie lubo nie na długo; bo po upłynieniu 2ch tygodni spotkała po raz pićrwszy 
jężykiem „w mićjscu wyrwanego zęba nabrzmienie małe wypełniające jamę zebodolowa.— Nabrzmićnie to 
z początku male i niebolesne, owszem nieczułość na różne sposoby poszukiwania. okazujące 2 czasem po- 
częło się zwiększać, tak iz w przeciągu siedmiu miesięcy doszło obecnéj nadzwyczajnćj wielkości. “Го 


gdy się działo, a chora nie mogła jadać, zwłaszcza pokarmów stałych, używała różnych domowych środ- + 
ków, nie zapominając і o zasiąghieniu rady u xiędza plebana; lecz widząc wszystko na próżno, 


udała się do naszćj klisiki. — Podniosłszy wąrgę górną ile tylko można było, napotkali- 
śmy zprawćj strony górnćj wyrośl kształtu, Яго katnego , którćj początek był w dołkowatości zęba 


kła (dentis canini), w głąb do właściwćj jamy ust, w szćrokości zaś do ostatniego zęba trzonowego (to ' 


й 


jest 3} cala) dochodzącą. Powierzchnia górna była gładka, nieco wypukła, śluzem białawym pokryta, 
dólna nie równa, wyciski dosyć głębokie zębów dólnych przedstawiająca, przez które to wyciski, formo- 


wała się narośl w kąt prosty, którćj płaszczyzna przednia dólne zakrywała zęby. Budowa téj narośli była 


twarda, mięsna, nieco do chrząstkowatćj zbliżona; zaprowadzony zgłębnik do miejsca przyczepienia tejże, 
nie wchodził w dołkowatość zębodołową; jednak w około szyjki mógł bydź oprowadzonym. Palcami do- 
tykana dała się na wszystkie strony złatwością poruszać. Co się zaś tycze drugićj strony twarzy, jak 
równie wszystkich funkcyj , te w należytym były porządku. Przyjąwszy wspomnioną chorobę (z przy- 
czyn, ze znaków jawnych i budowy) za narośl zwaną Epulis sarcomatosa, zapowiedzieliśmy jéj ope- 
racyą, i używszy nożyka Potta a potém przypalenia szczątków żelazkićm rozpaloném (przez co zaraz 
i krwotok zatamowanym został) uwolniliśmy od ciérpienia traktując chorą przeciwzapalnie, poczém dma 
2160 Czerwca r. b. opuściła klinikę jako zupełnie uléczona. (Nro dziennika 83. Chora lóczył JP, Ja- 
szczurowski Józef kand. Med, i Chir.).— “ў 22 


~ 


| którćj ślady pozostały), odrę i chorobę robakową (helminthiusis) od innych była wolną. W 16 r. życia 
. zjawiły się po raz piérwszy czyszczenia miesięczne a chociaż prawie zawsze się spóznialy , jednakze te 
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|. LISTA IMIENNA BKANDYDATOW ` 
WROKU NAUKOWYM 1831 DO KLINIKI CHIRURGICZNEJ UCZĘSZCZAJĄCYCH. 
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(Gwiazdka oznacza ilość lat w ciągu których kandydat na klinikę uczęszczał.) 


Andrzejowski Józef ** 
Batwanski Antoni. ** 
,Bytomski Franciszek. ** 
Chlebowski Jan. * 
Dzianott Onufry. 
Gadomski Antoni. 
Griinbaum Henryk. 
Jaszczurowski Józef. * 
Kwaśniewski Bonawentura. 
0. Kwiatkowski Józef. * — 
ll. Majewski Kazimiérz *  , 
12. Morel Daniel * 

13. Mosor Felix. * 

.M. Olszewski Зап. “ 


15. Oprzadkiewicz Aléxander. > 
16. Osiecki Michat. ** 
17, Ossakowski Jan. * - - 
I Pszorn Antoni. ** 
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18. Poller Ferdynand. * 
20. Ratold- Alexander. * 
21. Rudawski Leonard. ** 
22. Russjan Wojciech. * 
23. Starczewski Józef. * 
24. Tymiński Ignacy. * 


25. Bartkowski Klemens, ** == 
26. кескі Józef "" 1۸ 
Zi; Piatkowski Хаве t" 23, 
28. Szczyrek فد د‎ ** Б 8. 
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PRZEDMIOTÓW DLA KLINIKI CHIRURGICZNÉJ ` 
ZA SUMME Zip. 805 gr. 10 г FUNDUSZU BUDŻETEM WYZNACZONEGO, W ROKU NAUKOWYM 1855/54 


ZAKUPIONYCH, PODŁUG RACHUNKU W DNIU 1 LIPCA b. r. SPORZĄDZONEGO 1 WŁAŚCIWYM 
- WŁADZOM ZLOZONEGO. %- 


WYSZCZEGÓLNIENIE. 


1.|Tutejszemu  mechanikowi  akademickiemu narzędzi chirurgicznych 
JP. Jentsch za dostawione rozmaite narzędzia do gabinetu kli- 


niki chirurgicznej — - = ц” iuba goto 610 
2.|Malarzowi za odmalowanie olejno 5 obrazów przedstawiających różne. 
niepospolite choroby — — a SRA. -- — 120 
8.| Р. Schnetter mechanikowi w Monachium za kupiony od niego 
` baniecznik angielski — — хэн ялан Р 42 


A.|Za dostawiony preparat patologicany do gabinetu klinicznego — „| 24 
5|Rychelskiemu za zrobiony pas 2 nankinu do przepuklin uy» 


wany, z pelottą i sprężynami — -- - سا‎ -- "7| 10 
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"WYRAŹ GHOROB آ‎ 
. ‘WELINICE STALÉJ I AMBULATORYINEJ 


AOD igo PAZDZIERNIKA 1855 DO Igo LIPCA 1854 TRAKTOWANYCH. 
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1. ZAPALENIA. 
: 1) W siedmiu przypadkach ukończyła się 
Adenitis . . Z ЛТ 43 a يی‎ MB choroba rozdzicleniem; зү pięciu газ na 
; 1 i 2 Ñ stapilo ropienie. 
Erysipelas ЛЕЕ سل‎ ER 10.1 40.1 2-4-1-- em d pago, у 9) Najwięcćj zanokcie było ścięgnowych 
ad > (1) sz" 12. n; АСУС БЕ س‎ [Panaritia tendinosa] , najmniéj skór- 
055118 SE jeż Dz с LQ 1. 11-4-4- --|--|--| nych [Panaritia eutanea]. W dziesię- 
ЖИЕС SE gł 8. 1.|-41 — | — |— | —] cia przypadkach ukończyła się choroba 
Inflammatio mamme . . сае орар لړ‎ odie w dzievwérin хай ute 
خو‎ адасы 1. pr ero mue rayly się ropnie, które przecinane być 
Parotitis 441 А poz Ś 
pero وير دس‎ тт سه تن‎ CE, : : څ‎ P — j| | 5) W eztérnastu przypadkach musiano 
фата (2) NE CACY) 19. 18.| — |— 14-— |= [== przystąpić do wyrwania wyrodzonego 
SDA (3) FA ed WZ 10.1 14. 2.|— | — == s fe" ба paznogcia, poczém dopiéro wyléezenie 
ЕМЕН, صا‎ л. д шн ابر هن‎ ее аса — |— | —| wkrótce nastąpiło. 
Epidid milis АЗУ ысы, ۳ 4. = ا — | — اسل‎ | —04) Wszystkie © przypadki ukończyły 
бына . 6. x 2.2 2. 11-441- 11 — |— | —] się szczęśliwie i dosyć rychło ро wy- 
Infl. tendinis flex. indicis. 1 Жара HI — || --) konaniu poprzednio cięcia krzyżowego. 
Carbunculus (4) ея 3. Na s پا‎ ў — |= 15) Najwięcćj przypadków 46) choroby 
Furunculus . >. 4 په‎ b= ee, سات‎ ss było w 2gim i бейш peryodzie, mnićj 
ЫЫ Y r: % بيو‎ 5 wiym а najmnićj w 4tym, W ośmiu 
Bubo Sy philiticus » 224 28 1. — —Ó emt 11-4-1- przypadkach a mianowicie w Zim idm 
== scrophulosus 4792772 2: 1 1.1— | — z rn eryodzie choroby, uzyto rozpalonego 
Arthrocace (5). са 27.1 9. 5.| 1) 12.) — |— | —] zelaza z pomyślnym shuthiem. 
Myositis ME dox X po А.І — І-- 4.) — |-- | — Ө) Jeden przypadek (с) choroby, lćczony 
Male "Wo, 11 1] | — | -— |— | —| Бу! u kobićty 5letnićj, która dopiéro 
š . M у J 1 
* Daoitis (6) расава 2.) — со 223 4.) — | 4.1--1] wtenczas do kliniki przybyła, gdy już 
- Phlebitis ٩ > 1 1 r= SEZ سو‎ 5, powstafo ropienie і gorączka trawiąca, 
Ош "ue ӨсГЭЛР, ° وره‎ Pomimo wszelkich zabiegów ze strony 
J itis DO ee 232 و‎ 2 21-1Ч4-1-- ERN amd бас, sztuki, chora częścią w skutek wzmas 
Combustio . . . . . 6.1 6.) — || — | — |— | لا‎ gajacéj się gorączki trawiącćj , częścią 
Rheumatismus auctus . . 6 51 — p 4 de TE شم‎ w skutek postapionego zniszczenia do 
7 śm chronicus... SA haere اي‎ Ее. 1.1--1-|--Һ trzewiów brzusznych, życie zakończyła, 
Strona wynosi |149.]113.] 10.| 11 19 — | 1.]— 
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—  . scrophulosa. 
-- rheamatica 
| Blepharophthalmia glan- 
dulosa scrophulosa 
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: 2. Бормк._ 

Abscessus frigidus 5. با‎ : 
ticus (7). 1 

Abscessus calidus s. verus (8) 


19. 
32. 


—['7) W 19 przypadkach musiano przysta- 
pić do otworzenia za pomocą lancetu. 


3.  OwRZODZENIA. 8) w 0 przypadkach nastąpiło obwo- 


rzenie się ropnia dziełem same] natury, 
w 42 zaś musiano przystąpić do ope- 


: ; t 
Uleüs synochicum , . . 9. бу 
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> 898 t | Rh 
AtONICUM aie — > 15, ibe 1 S. 
gangrenosum >. . 5] 1 
scrophulosum . . 16] 8 
arthriticum < а 4 90.1 4. 
nheosdm 4, SZK, 25.1 17. 
syphiliieum . .*.. 10. 5. 
carcinomatosum . . 1641 276 
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herpeticum . . . B 13. 
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22011111: . RM. 
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9) U trzech chorych znajdowały się fi- 
stuły zupełne, u reszty zaś niezupelne. 
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było wydobyć niektóre spore kawałki 
zniszczonćj kości. 5 


11) Lubo rozmaite były: tej choroby هې‎ 
чані, dla szezuptosei jednakże mie j- 
sca, wszystkie pod tém ogólném mazwi- 
shiem umieszczamy, 
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--|--|42) W trzech przypadkach wydobyte ed- 
dzielone i ruchome kości , rozciąwszy 
poprzednio części miękkie. 


10) Dwa przypadki ukończyły się pomy- 

ślnie za użyciem tylko samych środków 

I | aptéeznych ; w trzecim zaś oprócz uży- 
“Тісті cia takich samych śrcdków, potrzeba 
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Przeniesienie strony 
Caries maxillæ inferioris (10)] 34 2. 
а о а ея 


1 5 

>  extremitatum . . (LU) 9. 
» 05515 Sacri . 4.]] — 
Excoriationes . . . . 14] 13. 
Exuléeratio gland. lactifér. ЖА 
» Urethre . . 1212712 
Ulcus cornea scroph. . . PA - 2. 
э —scleroüee .:.-. Lape М 


4, WYRZUTY SKÓRNE. 


Herpes (ИІ), 2... | 37.) 25. 

Tuto ee . 8. 

" Grista lactea 27.2. 3. 
SERIE А ЭЛ PO е 11.] 8. 
БОНН 5222-20-22 2 

„ Gulla 10980060 тан 1 


5. STWARDNIENIA, 


100013110 parotidis. . . 2 
» gland. subling. 1 
»  submaxil. d. 
s: coli... 250 
»  Subaxill. 3 
». шапша 8 
2 
1 


ewes 


» > inguinal. 
Tylosis palpebrarum . . > 


б. GANGRENY. 


Gangraena' senilis. . : 

» humida. . . 
Decubitus. . . . . . 
Necrosis ossium (12) . . 


Strona wynosi |540.[395.| 71 7.] 584 
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45) Obadwa przypedki léczone byly pry- 
watnie w mieście, i tylko. dla podania 
sposobności uczniom widzenia téj-cho- 
roby, przedstawione były w klinice do 
rozpoznania. 

14) Mężczyzna Żonaty, lat 46 „mający, 
w skutek ciągłego samogwałtu począwszy 
od wieku dziecinnego aż do roku 
Życia, tak miał osłabione części pleio- 
wę, iż nasienie mimo wiedzy jego cią- 
gle płynęło. Po czteromiesięcznóm 

„używaniu wewnątrz chiny, preparatów 
zelaza; zewnątrz zaś kąpieli żelaznych 
i zimnych, oraz często. powtarzanych 
obmywań części płciowych zimną wodą 
z arakiem, zupelnie został ułćczonym. 


15) We wszystkich irzech przypadkach, 
było zupełne zrośnienie tęczy z blaszką 
wewnętrzną rogówki [Synechia anterior 
totalis]. 

16) Chorobie téj podlćgały dzićwczęta 
skrofuliczne, jedna w Z ym, druga w iim 
roku. WW obudwóch przypadkach za- 
lécone były częste i dłago wytrzymy- 
wane wieszanie się rękami na drzwiach 
lub na drążku, poziomo do 9ch slup- 
ków przytwićrdzonym. Ро kilkumie- 
sięcznóm używaniu tego 4001 , Kolu- 
mna paciérzowa znacznie siç Sprosto- 
wala. 

17) W jednym z podanych tu przypadków 
zasłona błoniasta oka, mająca za podsta- 
wę zakorzenioną w organizmie dyskra- 
zyę skrofuliczną, uporczywie się opić- 
rola ńajstósownićjszym, powszechnie 
zaghwalanym, równie miejscowym ўа- 
ko té wewnętrznym środkom  Stra- 
ciwszy już prawie nadzieję co do wy- 
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7. ŚLUZOTOKI RÓŻNYCH 
ORGANÓW. 
Blennorrhea oculi neonato- 
rum (13)-.- . SEI ep I b 
». oculi syphilitica 2] 4.) -1, ان ل‎ — | -| — 
» s  serophulosa | 31 3| — |-| — | — |—]— 
» » catarrhalis 21 24-4-14-10-1-1- 
» urethra. syphil. 2] 21-1-1-1-1-1- 
Medorrhoea 10300818 . . АЛ) 1.) — |—| — | ЕЕ 
Spermatorrhæa (14) . . 1.1 11-1-|-- | — | — 
Balanitis er SE 2] 24-41-1--1-41-1- 
010 يه‎ 4-2,|-44--5--1-1-414: 
8. SKURCZENIA, SKRZYWIE- t 
NIA I ZROSNIENIA ORGANÓW. 
Ankylosis maxillae inferior. 1 
ЗИЙМ s 1] = |= | — | = | —| — 
»  extremitatam vera] 2| 1| — | — 1.1 — | -| — 
Synechia iridis (15) . . 3| إإإ‎ 31 — | —| — 
Бораш 2824 - s 1| —|-|=| 1] — | 
бурһовіз et lordosis (16). РА ات‎ 2,1 1 — | >= 
9. ROZSZERZENIA: 
Pannus membranaceus (17) 31 X || — | — | =| — 
Ganglion scrophulosum . | = [лр ZE 
Varicositates. . . . . 31 9] 14--- |= |—! — 
40. NABRZMIENIA WSKUTEK 
CHOROBNIE WYDZIELANYCH 
SOKÓW. 
Hydrops saccatus . » . 11-141/-1-1-11-1- 
Hydrocele . . « . . 31 2] — | — (mE ER 2 
. Strona wynosi [980.[415.] 80.| 7.| 68.] . 1.| 1.] 8. 
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вих уне юы 77:77 9% ЕБ” ERE E EE ил эгэх узан лл на 
Przeniesienie strony [580.[415.| 80.] 7.| 68.| 1. | 1.4 8. 
Hydrocephalus chronicus . 1-1--- | ә Б Со "7 [41 C lóczenia tego chorego, chwyciliśmy 
Ascites passivas روه‎ ару — | — — | — | 4.] — się jeszcze” kuraeyi głodomerkuryalnćj 
й "a: 43 
Oedema crurum . . . 3. 4.) — | —| — — | —}—j która tak pómyslnie skutkowala, iz 
chory po uplynieniu Ach tygodni, zu- 
11. NABRZMIENIA WSKUTEK aede = PA 28 e 
А eden z tych przypadków znajduje 
CHOROBNEJ ZMIANY UTKANIA się dokłądnie i obszćrnie opisany w ро- 
I NADMIARU ORGANICZNEJ szycie niniejszym na 16 зіговвісу. 
| 19) Choroba ta zajmowała przedudzie 
Š ونت‎ pała u chłepca 42letniego. Odjecie 
czlenka poniżćj kolana było wskazane, 
Struma de que. T CET d 14 — 4.) —| — | — Kf і ono tylko jedynie mogło było awol- 
Scirrhus parolidis . . . 4.4 — | — | ابا 1.1 | — | — الا‎ nić chorego od uciążliwego сіёгріевіа. 
Е gland. thyreoideae ; ې‎ gee шаты د عب اتس په ري‎ Ў کس‎ rodzice chorego жары 
м zwellt wy onania орегасуі و‎ А zyczy а 
Famor FO gus. 4. праў WET ар. $ — | s go sobie w takim jak był stanie ode- 
pina ventosa.. . . . 6| 1| 1. —| Л) — | بل‎ brać z kliniki, przeto kazalismy przy- 
E xostosis تسا اع‎ тэ: PECH son 21 — j — | — 1.| — | ) 1. зараа) odrysować cićrpiącą odnogę , 
Elephantiasis (18)... دب‎ Be A Е سا‎ 1.| — | —f—| Неге wierny obraz Fig. 4 i 2 Tabl. 
Osteosarcoma (19). . . AK ZST рр | 2] 4 Va przedstawia: 
Sárcocele-. сэл» » “>. a.) — | — | ا‎ 4] --1-41-100) Jeden z podanych tu przypadków 
Pinguecala . +z. 1 Н 1 dla rozpoznania tylka przedstawiony, 
а, te пбн е оа حلص‎ . | |р wydarzył się u S6letniego wieśniaka 
Горһив scrophulosus cz і | —| 1] — | — | Б zamiészkalego w bliskości Chrzanowa. 
> syphiliticus ... жа 11 — | — | — 1.1 — | لالا‎ Tea nieszczęśliwy chory, w czasie kie- 
ROS cn oc حر‎ s= s= TA 7 لتخ‎ дее Ж Ег» نټ لس که‎ dyrek jeszcze byt maly, wyrównywał 
, tylko prawie objętości śliwki, udał=się 
x po rade do tamecznego magistra chi- 
, rurgii. Lecz ten zamiast przystąpić 
12. WyRopzesre гээ bez zwłoki czasu do wyluszezenia raka 
NIA ORGANICZNEGO Z NOWO nożem , Z choremu p eren 
samémi tylko maściami (do czego 
yim pa ccs POWY ای‎ ркы ж л боя » jak sie z кесері pokazalo , 
POWIERZCHNIA. całkiem niestósownych środków uży 
š wal). Pon magister nieznając zapewne 
ami choroby, ani środków na pokona- 
spent e Хара т 
= Я nic onéj, zmiénial ciagle swoje masci, 
Carcinoma labiorum (20) 51 4. | — 1.1 — | -|-- *cieszyl a raczćj łudzu chorego przez 
> Mammae . . 4L 2.) — | — 2.1--1-4-1 45 miesięcy nadzieją predkiego wylé- 
» gland. axillar.(21)} 1] —|—|—| 1] — | —{ф—[ саса; gdy tymczasem rak coraz wie 
» colli uteri . . 3] —| 11-1 2| —|—[—][ сё гіс szćrząc, opanował całą wargę 
у; ey gag p ليت‎ Бажа 221 dolną, niższą część policzków, brodę, 


` pedbrodck i całą prawie szczękę dól- 


ną do tego stopnia, iz chory niemógł 
ani pokarmów ani napojów рггуўшо- 


` Fungus baematodes (22). 


1.| 4.110. 
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3 uległ spółcićrpieniw; gruczoły podpa- 
19. WYROŚLE ROZMAITE. Show г وت و پس واو‎ иг 
0 А ne nadzwyczajnie ponabrzmićwały; po- 
Condylomata pubis. aku 6. ZE دوو لن‎ bat. wstała wodna puchlina całego ciała 5 
^g in-oré 9 1 а nareszcie nastąpiła gorączka trawią- 
Papule hiliticae 2252 d A Жет Шабу 1.1 — |[—]|— ca, biegunka i poty wyniszczające, 
арша syp 1 Шсае Vb 4 14-- س‎ |— ta- == | ="lER którémi chory coraz więcćj osłabiany, 
Melanosis sceloroticae et cho- — |— | f wkilka tygodni zakończył życie, gdy 
roideae (23) مسوم چو‎ 1 ЖЕ tas mt EA tymezasem ze strony sztuki, żadnćj mu 
Epulis sarcomatosa (24) . 2:231 تک‎ ЖЕНА те D Ө шой цас euer 
Atheroma 2.2... GT HEIL ш |.| (91) Rak ten powstał przed kilkoma lat 
баша. > 1 баға. 3. ERE u staroz: nazwiskiem Moses Pler 
Sarcoma 4: Y E" E scher, majacego-lat 70, a lubo juz 
E RE spra о е ыг "ne Bent. wz: “| | | { po dwakroć był operowanym, (raz przez 
VefrüOR (ee من‎ SS R| Ep рша — уухад powtórnie przez Dra P.), je- 
dnakże odnowił się po raz trzeci і tak 
14. ZAĆMIENIA I PRZEISTO- , аф postępował, iz w przeciąga 'kil- 
Ус 3 in tygodni zniszczył wszystkie niemal 
CZENIA ORGANOW: PRZEZRO- 1 części miękkie pod pachą położone, roz- 
CZYSTYCH .. сіабајле się nieco ku lopatce, oraz na 
muszhuly piersiowe. Tętno podpacho- 
9 EI we i nerwy do splotu ramieniowego 
EI анч жі» A 14303, 20. 3. 114 12. ds należące, zupełnie były odslonione,— 
AUCOMA . .—. хасте 1.1 —| — جوم .1 سا‎ NES Wykonanie operacyi ро raz trzeci, by 
el و‎ corneae . . 4] |] — |= AMIS mme ard ee lo już prawie niepodobne ; postanowi- 
Macu a 5 a 4. 2 PAM Ere ee مب‎ |— | — liśmy więc przedsiewziąść léezenie cho- 
Leucoma . . + d Lr 11--1-41--1-4-- Í rego środkomi wewnetrznémi, używa- 
t- Å ў jac zewnątrz samych tylko środków 
15. WADY ORGANICZNE TA Perel د ښي‎ жол есегі 
: л jacych. mewaz та а natloku cho- 
Z URODZENIA. rych, Moses Fleischer nie mógł 
М kę bydź wtćj chwili do kliniki staléj przy- 
y қ ç jety, przeto odesłaliśmy go do tutej- 
dn іра cum labio lepo- 4 7 2 szego szpitala starozakonnych ; — 
ino یر وت لل‎ к жу Й акты خا‎ Las radziwszy sie 2 tameeznym fizykiem 
Adhaesio frenuli linguae . SEE UN سه‎ хэв — | W. Drem Rosenzweig, postanowi- 
Digitus superfluus . . . 1 Sk ЕЕ = атаны چو‎ ку زي‎ qa Sa аў сар v 
— |—1-—] mocą użycia wcwnątrz а u. 
W. Dr. Rosenzweig przepisał więę 
16. CHOROBY NERWOWE 'olutionem. i 7 
s ٧ choremu Solutionem arsenicalem F ow- 
Paresis extremilatum . . SL ЫЯ ui Sa ® ان‎ lesé 3: رچ‎ ZA 
мера najścislćjszćj dyety 5 ierzchnią za 
Ашы) ора eA د هد‎ АҒ — 2. t| — | — |—] Ы raka робей okładać bezustannie kom: 
: maurosis WU woes 4 [= 1:62: 1:1 — 1— лм pressami, уулсын) wodzie lub w odgo- 
Hemeralopia. . . . . 1]= | — | 14.1 — |—.{— | towaniu rumianku maezanémi. Chory 
Strabismus nictitans . . >) — qe 41--1-4-М ten, Zywiony tylko codziennie jedną 
1 ' kwaterka - słodkiego Swiézego mléka 
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Tylko dla rozpoznania 
przedstawionych. 
Bez dokończenia 
kuracyi. 
Umarlo. . 
pepe d 
Pozostaje jeszeze w kuracyi. 


Nieuléczonych. 


Ze znaczném polepsze- 
drowia. 


niem 7 
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wyżyciu stopniowo kroplami 44 drachm 
wyżćj wspomnionego rozczynu arsze- 
nikowego (7 4/2 grana czystego ar 
szeniku), w przeciągu dni 47, po zupel- - 
ném i gladkiém zabliźnieniu się raka, 
wrócił do domu, ciesząc się dotąd 
ciaglém i najlepszém zdrowiem. 

22) Chorobę tę, znajdzie czytelnik na 
str. 15 obszernie opisaną. 

25) Rzadki ten przypadek, którego pó- 
Zuiéj dokładny kolorowany załączymy 
rysunek, znajdzie czytelnik na str. 19 
obszćrnie opisany. 

24) Opis tćj choroby, znajduje się па 5 
str. 19 niniejszego pisma. 

95) Tylko zajęcza warga za pomocą ope- 
racyi zniesioną została. : 


26) Dziecko 7letnie téj chorobie uległe, 
odeslalismy do Kliniki Ićkarskićj. 

27) Ponieważ choroba pochodziła z przy- 
czyn wewnętrznych, przeto chory do 
Kliniki Ićkarskićj, do którćj się jedy- 

- nie kwalifikował, został odesłany. 

28) Umieszczony tu grzypadek, znajdzie 
czytelnik na str. I8. dokładnie opisany, 
a do tego na załączonćj tu "Tabl. ІІ. 
i ТҮ. wiernie odrysowany. 

29) Z powodu zupełnćj utraty miękkiego 
podniebienia w skutek ówrzodzeń we 
nerycznych powstałego, szew poduie- 
bienny [Uranorrhaphia], nie mógł być 
wykonany. 

50) Siedmiu z chorych tu zapisanych, 
odeslaliámy do szpitala.Sgo Ducha. 
51) Wszystkim chorym, zadawaliśmy 

wewnątrz świćże drożdże piwne. 


52) Mężczyzna lat 55 liczący, wybrał 
się był na polowanic z dubeltówką па- 
bitą grubym szrótem. Nie dosyć ostro - 
Zny, oparł fuzya na lewém ramieniu , 
która niespodzić wanie wystrzeliła ¿Galy 
nabój wpadł w górną część ramienia bli- 
sko pachy; zmiazdzyl wszystkie tu poło- 
żone części miękkie, a do tego potrzaskał 
na drobne kawałki kość ramieniową. Je- - - 
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Atresia oris (28) . . . 1. 
Articulatio artificialis . . 25 
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4 Distichiasis (29) . . . 9, 
18. Lues sypbilitiea univer- 6. 
salis (30). . . . 
19. Scorbutus (91) . . 3. 
90. VcNIECENIA. 
Contusio sine et cum com- 
molione .. . . . 13. 
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den z przebieglych cyrulików , przyo- 
biecał wylćczyć chorego, i wtym celę 
uszkodzone ramię ułożył w łupki, opa- 
trzywszy je lieznémi opaskami. Gdy 


nastąpiło nadzwyczajnie wielkie na- 


"brzmienie, a chory niemógł już znićść 
pochodzących ztąd boleści, kazał się 
orzywićść nareszcie z Galicyi do na- 
szćj kliniki. Po ścisłóm wyegzamino- 
waniu tego przypadku pokazało się : 
iż ramię uszkodzone utrzymane być 
niemoże, i że natychmiast po zranieniu 
powinno bylo być odjęte. Bez zwłoki 
czasu, przystąpiliśmy do operacyi prze- 
chodzącego już prawie w gangrenę ra- 
miebia i wyluszezylismy takowe ze 
stawu podług sposobu Lisfranka. 
Chory po operacyi miał się bardzo do- 
brze. Mana gojona przez spieczne spo- 
jenie [per primam intentionem] , bliska 
juz prawie byla zupelnego zabliznie- 
nia, gdy tymczasem 15ро dnia po ope- 
уасуі, nowe coal це 
padłości zasmucać nas zaczęły. Chory 
cićrpiący już od dawnego ezasu па 
krwawnice [haemorrhoides| і па za- 
twardzenie wątroby, uczuł wieczorem 
hlajaee i cisnące bolesei w prawym bo- 
ku i wgórnćj części brzucha, uskar- 
Zajac się zarazem па trudność w od 

dychaniu. Po ścisłóm wyegzaminowa- 
niu pokazało się, 12 mamy do czynie- 
nia z gwałtownóm zapaleniem wątroby. 
Natychmiast zaczęliśmy używać srod- 
ków najstósownićjszych , lecz pomimo“ 
tego chory dnia 4go utracił życie, Po 
otworzeniu nieboszczyka znaleźliśmy 
wątrobę krucha nadzwyezajnéj wielko- 
ści, w niektórych częściach gębezastą 
jakby płuca, mieszezaea w sobie nie 
ра iczoną ilość mniejszych i wię- 
iszych ropni. 

5) Chory miał sobie przez kilka dni _ 

założoną opaskę tak zwaną 51 4 4 
podwójną, lecz nie czekając końca ku- | 
raeyi udał się na wieś do swojćj ro- 

dzimy. 2 


Pozostaje jeszcze w kuracyi. 
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Fractura transyersalis шап- 
dibulae (33) . 
Fractura humeri 
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Vulnus punctum 


e morsu canis 
caviae co- 
bayae +. 
Acus haerens ad regionem 
epigastricam 
sub cute indicis 


m 


22. ZŁAMANIA. , 


23, NADWICHNIENIA. 
a 


Subluxatio manus 


4.  ZWICHNIENIA. 


Luxatio ulnae . . 
humeri (34) ,. 


PRZEPUKLINY, 


Hernia umbilicalis 


U W AGI. 


54) Ramie zwichnione odprowadziliśmy 


z wielką łatwością ро Шар sposobu 
Motha chirurga amerykanskiego. 


55) Wszystkie te przepukliny były wol- 


ne. W siedmiu przypadkach po odło- 
Zeniu przepukliny zalecilismy ciągłe 
noszenie paska. ۱ 


56) W tym przypadku wykonaliśmy ope- 


racya [Aernzotoméa]. Wypadnięta siat- 
ka była przyrosła do wewnętrznćj وم‎ 
włoki worka jądrowego od którego od- 
ciętą bydź musiała. Górna część šiat- 


ciągłćj draźni z tego przyczepienia po- 
chodzącćj nastąpiło gwałtowne zapale- 
nie hłony brzusznćj, ktorego użyciem 
najstósownićjszych miejscowych i we- 
wnętrznych środków pokonać nie było 
można. Dnia Ggo po operacyi chory 
umarł a sekcya okazała rzeczywiście 
domniemywaną przyczynę śmierci. 


57) Wieśniak pewien bijąc się na pięści 


z dragim ugodzony został w oko. Qr. 
gan ten znacznemu uległ zgnieceniu. 
Tęcza w górnćj swojćj części oderwa- 
ła się od ciała strzępiastego, a krew 


‚ж rozdartych licznych naczyń: zalała 


całą wewnętrzną przestrzeń kuliocznćj. 
Połowa soczewki wypadła do przednićj 
kómorki. Po użyciu początkowo zi- 
mnych a późnićj lekkich aromatyczoych 
okładań nastąpiło wessanie — wylanéj 
krwi, lecz jak to prawie zawsze po 
uszkodzeniu tego rodzaju bywa, po- 
zostąła па „zawsze zupelna utrata 
wzroku. : 


, 
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Przyjeto do kliniki chorych rachu- 
p w to pozostalych z roku 
upłynionego. 


Я 


Pe 


Rodzaj choroby podezas 


przyjecia 


Liezba chorych. , 


Przeniesienie strony 


Hernia inguinalis ext: (35 8. 
» —ineareerata للت‎ 2. 


, Epiplocele (86). . . . А, 


26. WNXPADNIENIA, 


Prolapsus vaginae Шегі . 1; 
» ani completus . | 1. 


97.  WYLANIA. 


, 


4 


Haemophthalmos (37) . . 4: 
Extravasatio synoviae genu 1: 


ч, ? 
چیا‎ Summa ogólna 


ежа 


—— ——————————— 


OPERACYJ CHIRURGICZNYCH W KLINICE STAŁEJ I AMBULATORYINEJ 
OD 1go PAŹDZIERNIKA 1855 DO Igo LIPCA 1854 ROKU WYKONANYCH. 


` 


Nazwisko 
Operatorów. 


Gwiazdka w nawiasie 

wskazuje ile razy ro- 

bił kto tęż same ope- 
racya. 


— 
- 


х 


1) Najczęścićj używane były ze- 
ląza w kształcie prysmy przez 
Rusta podane. 


Bierkowski, Ву- 
tomski, Griinbaum, 
Ossakowski (7), 
Olszewski, Pszorn, 
Poller. 


Bierkowski,Kwiat- 
kowski, Medyński, 


Bierkowski. 


k Hats (|0) Niektóre cięcia dosyć były 
ytomski, Ваг 0-1 dlugie, do 2—5—6—8 cali 
wski, Chlebowski,|  paryzkich, szczególnićj te, 
Dzianolt, Jaszezu.| które w przypadkach róży fal- 
rowski, Poller, Ru-| IY wy gs 

dawski, 


w ciągu Кагасуі jeszcze 
cych 


Liczba operowanych 


| zostają 


3. 


4| 


, 


Bez uratowania 


nawet życia. 


Vykonano 
operacyą 


1em 


ki 


ел 


skut 
аа 


Z pomyślnym 


Liczba operacyj. 


Liezba chorych. 


10. 


Nazwisko орегасуі, 


I. OPERACYE, KTÓRE|. 


SIE POWSZECHNIE NA 
NIEPEWNYCII WYKO. 
“МҰУУАС ZWYKŁY 
MIEJSCACH. 


Użycie rozpalonego 26- 
laza -(Applicatto fer- 
ri candentis) (1). 


Wyłuszczenie narośli to- 
rébkowéj (AJvstirpa- 
tio atheromatis). 


Wyluszezenie ^ narośli 
tłuszczowatćj (Ha 
stirpalio Steatoma- 
tis) ped 


Wykonanie różnych 00-17 


jedynczych cięć zna 
cznćj wielkości (In- 
cistones) (2) 


Strona wynosi | 22.| 22,1 18] —| — | 


| 
W 
GI 
t 
{ 


| وتښد‎ эшиги сати гилге стагнала CEO SE TT Са лар ЕНА TR 


Wykonano S : 
! A operacyą -| 5 Nazwisko 
| 5,2, Operatorów. 
= ч То PARKER kc" 
` Nazwisko operacyi. | ° | $ а |S188|58 UWAGI. 
А ЕЛ لخ اک‎ 54 
д г |52) ее. | = СА Gwiazdka w nawiasie 
T Z241s/8 0 з ° | wskazuje ile razy ro- 
nU ТАШУ с Е мізЕ A غلنطايخ مک‎ kto też same ope 
32 Jan] Безе бос سو‎ 
- З را‎ 1м. Іей. AES 


%2 
ұз 


Przeniesienie strony 
Otworzenie ropnia ( On- 
colomia) (3) . . 97. 37. 32, 3.{ Bierkowski (7), 5) W dwóch przypadkach ~ro- 
Kozubowski C 9; pnie byly nadzw yczajnćj wiel- 
Szew krwawy obwódko-| ` ` 


kości; zawiéraly bowićm prze- 
resztę operacyj WY-| szlo po 2 funty xopy, wagi 
konywali ucznio-| ^ medyeznéj. 

wie, ۰ 


— |Kwasniewski. 
Zamiéniono fistuly па 


Saye. 9; — |Bierkowski, Bart- 


wy założono (Sutura 
circumvoluta) . . 5 
kowski,Grünbaum, 
Kwasniewski, Mo- 
sor; 6۰ 
wicz, Ossakowski. 
Poller, Ratuld. 
Wydobyto igle pod skó- 
ra zupełnie ukrytą р Ossakowski , 


Szezyrek. 
И. OPERACYE, KTÓRE 


SIĘ NA PEWNYCH 

CZĘŚCIACH CIAŁA 

WYKONYWAĆ ZWY- 
KŁY. 


а)? OPERACYE GŁOWY. 


Wyłuszczenie raka war- 
gi niźszćj (Exslirpa- 
tio сагсіпотайх la- 


bii inferioris) (4) 44 4.| 4, Dzianott, Jakubo- A) УУ jednym ztyeh przypad- 
wski, Lipiński, Ов ыр! сара аа аңа ОЧЫ 
ai ki byé masiała; w miejscę zaś 

OWSKI. 7 téj, utworzono nową, 7 naro- 


mych części wargi górnej. . 


б) Operacya tę wykonaliśmy za 
аа klćszczyków Profess: 


Орегасуа wargi zajęczćj 


‚(Тай leporina) (5) {. 1) 1| 1. Bierkowski. 


ve 

š x = В 5 

- : 4, 

ә ee 2 9 

| | Fo EI r | | 

[E | | ie 220 

———UI Y ——oD_ —nD—IqPÑ RH K —T— NA - - 

| | | 

А ғ 

———— ابص‎ — 
ж ` 


Potwiagano a następnie ilego. : 
wa szczono nożem 8 
ungus — i 
des (0) . 113, - | Bierkowski: 0) Podwiązanie uskuteczniliśmy 
sposobem podanym przez sła- 


Strona A і 774 77. Я! “67 —| 3.| 7.| : wnego Bella. e 
; : 0 


, 


са], htórego przed ореуасуа 
wypośrodłiować nie b PE 
gna, chorzy nieodzyskali na 

leżytego wzroku. Trzy Kata- 


“ 


ЯА 
/ | 
د‎ 


-- 34 پا‎ м 
Wykonano Š 4 
operacya ^ | $ Nazwisko 
L dod e ES Operatorów. . 
Nazwisko operacyi с И BRI ЗЕК 52. x 
2 зя. ы Ыі 
= e = а b 2 4 $ Gwiazdka w nawiasie 
2 2513 | ته ده‎ | ° m 5 | wskazuje ile razy ro- 
سه نت‎ si = Ер . , : 
5 [3 Еш FIL 2 Я E85 | bil Мо tez same ope- 5 
; Ў [5 [25] 85891252 racyą. 

СОВР а cuo пай, ЁС d N 4 £a 125 A Ë 8 j > че 

e a " O Z l Up P — sss‏ هه 
Przeniesienie strony | 77.] 774 07. —| 3. 7.] аа‏ 

Wyłuszczono Melano- (яў 

osin kuli oka (7) . 1.) 1] ЗК — —  |Bicrkowski. 7) Tę operacyą wykonaliśmy 

Utworzono usta nowe 1. 1. 1) —] — = Bierkowski. małym nożykiem brzuszatym ` 

Uskutecznionoskaryfika- | ująwszy narośl haczykiem 
суе języka imigdatów]. 2.| 2) 2 —| — | — Bierkowski, Ossa-| pa) du pic gu лы 

kowski. : 

Wydobycie bolących i i 
spruchniałych zębów 9 
(Extraclio dentium) 9 12 9. —| -- - Jaszezurowski , = 

Kwiatkowski, (^^^) 5 
Kwasniewski, Mo- 
sor,  Ossakowski 

A. 3 = (77), Piątkowski. 

Wytuszezenie ша16) czę 
sci szezeki 09106) (Ea: 
stirpatio cujusdam Ы 
partis maxille in- i 1 
ferioris (8. + - 31.3 11-1- — .|Oprzadkiewi¢z. 8) Y wtym przypadku uskute- 

Wydobyto narośl dzią- cznioną byłą operaeya przez 
sel (Apulis sarcoma- usta, nie керме bynaj- 
tosa) (9 224 : 1 ТАЛ Pu n (Ж?! x. таас): 0 powszechnych 

Przeci Р 8 alk 1 9 1 1 Bierkowski. دد‎ à iunyeh części twarzy. 

раса WIĄZAŃ alko 2 a وې‎ б E a — Morel, Ossakowski.|9) Obszérniéjszy opis 16) naro- 

ięlo уу192а061Қ0 ]е- $li, znajdzie czytelnik na str: 
zyka (Freenulum lin- 19. ; : 
gue). . 6| 6) 6|—| — | — Bartkowski (^^), 
Chlebowski, Ossa- 
: d kowski, Starezew- 

Орегасуа katarakty (Op: зкі(”) А 

Cataracte) (10) . 7.1 44] -4] З.І — —  [|Bierkowski^^^*****) |10) W trzech przypadkach ope 

1106. Kozubowski**)| p. kuteczni udwóch oczach 

EI czskutecznie wykonaną byla- 

Jakubowski( )Kru-| W jednym z tych, przez nie 

kar >. Mo rel(^)| ostrożność ze strony chorego, 

ы г. Zwicklitz 5 powstalo niedajace sic niezém 

Wyrywano rzęsy w cho- ( poskromić zapalenie, a w sku. 

' robie tak zwanćj Dy-| eet m торо اوه سب ښپ‎ w 

Жары с зё w dwóch zaś, Z- iz ka- 

wa ed ore Tanit — |Pszorn. (7) (аға połączona była z osła. 
ycięto część łącznicy : : bieniem wzroku  amawroty- . 

бка...» 1.|Bierkowski (**). ezném [Amblyopia amauroti- 


84 


UWA СІ, 


rnhty pochylono і zarazem 
wlloezono przez rogówkę (Re- 
elinatio - depressio реп Kerato- 
nyxin); Ягу pochylono przez 
błonę twardą oka [Reclinatio 
per scleronyxin]; :siedm zaś po- 
chyłono i zarazem wtłoczono 
przez błonę twardą oka |Не- 
elénatio-depressio per selerony- 
xin]. 


^ 


11) Powody bezskuteczności ope- 
гасуі, wymiénione sa уў uwa- 
dze 56 па str: 51. 


: 12) W jednym przypadku wy- 


konano operacyą 22 pomocą 
cięcia, w drugim zaś za po- 
mocą przekłucia a następnie 
użycia wstrzykiwania wina 
czerwonego. 


Nazwisko 
„Operatorów. 


۴ 


„| Gwiazdka w nawiasie 

wskazuje ile razy ro- 

bił kto tęż samę ope- 
racyą. 


Chlebowski, Kru- 
рійзкі, 


| Bierkowski. 


Bierkowski (7%), 


Bierkowski (**). = |15) Operacye wykonane byly 


bezskutecznie, z powodu, іх 
наза dopiéró wtenezas do 
kliniki przyniesiono, gdy uwię- 
zione części hiszeh przeszły 
w gangrene. : 


Ossakowski, Ra- 
tuld, Tyminski. 
Bierkowski (^*^^), 
Andrzejowski (7), 
Jakubowski (^). 
Kwiatkowski (7), 
Morel (*), Ossako- 
wski (^"^). 
Bałwański(**), Ga- 
domski (^^), Kwa- 
śniewski;Kwiatko- 
wski, Morel (7), 
Ossakowski, 
Pszorn (**), Ruda- 
wski, Russian, 
Starczewski. 


I 


uracyi jeszcze 
h. 


Liczba operowanych 
у“ 


w ciągu k 


zosta 


я 


E TE 


ЖҮ 


k 


--- 


Ве? uratowania 
nawet Zycia. 


, 


"Wykonano 
operacyą 


Bezskutecznie. 


Z pomyślnym 
skutkiem 


—— s 


96.| 4. 


w 


| 


Liczba operacyj. 


Liczba chorych. 


4c 


Nazwisko operacyi. 


° Przeniesienie strony [111.[121. 


12. 


14. 


14. 


b) OPERACYE KADŁUBA. 


Wyłuszczono raka pier- 
si (Kwsttrpatio mam- 
WN 6 25 ГТ» СЗ 

Operacya . przepukliny 
siatkowćj , przyrosłćj 
wewnątrz worka ją- 
drowego do powsze- 
chnćj powłoki jądra, 

. sznurka nasiennego 
i błony brzusznćj (11) 

Operowano 6 
інпісе vaginalis te- 
stis (12) 


/ 


Przepuklinę uwięzioną 
operowano (13) . 
Odlozenie — przepukliny 
pachwinowéj (Repo- 
¬ sitio) Ё 

(Ра- 


Przeklucie brzucha 
racenthesis abdomt- 
nis) 


с) OPERACYE ODNÓG. 


Paznokci wyluszezono | 


Strona wynosi | 137. | 157.| 116.] 6.| 7.| 


- 1 


| 
со 
Ф 
| 


- nz 4 t " — 
Wykonano | 


° 
N 
operacya 5 5 Nazwisko 
Se 8.8, Operatoréw DT 
e 214129 за: Ë z, — | UWAGI. 
Naźwisko operacyi. | Z. | 5 |a | Га [88 - i 
ы © 8 |>.а| ٤٢ اتح چا‎ З. 
= = [28 5] د الا‎ | m4 S | Gwiazdka w nawiasie 
w je а 1542) S oh pct wskazuje ile razy ro- 
sle Pe pee ee sS 55. = bil kto tez same ope- 
зг геи ыа 57 racyą. | à 
ala ls 1514 ES MEWESV 
Przeniesienie'strony  „|137.|157.| 116.| 6.| 7. 8. š 
Odjecie ramienia . . 1. 1] — |—| L| — |Bierkowski. 
S ده‎ 0 uos ee 2. —| — — ‘| Jakubowski, Ossa- 
kowski. 
» . przedudzia . 2| 2| 2|—| — —  |Bartkowski, Kru- 
T. = piński. 
Wyłuszczenie palca s 
wskazującego . 1) Lje 1. —| — —  |Bartkowski. | 


Wyłuszezenie palca ` 
Sredniego eM OZ 2| 2. 2,71 р — — | Jaszczurowski. 


Dr. Kozubowski. 
Wyluszezenie palca Ago 


u nogi . 17 + 1.| —| — — | Andrzejowski. ‘aah. 
» Bch paley $rodko- 1 

wych urekif 1) 3, 1.|—| — — |Bierkowski. 

ej Dr. Kozubowski. 
» ostalniego członka A S : 

palea. usznego | 1.| انا‎ 1.| —| — Ossakówski. | 


Ódjeto 5418 nadliczbne | 2.| 2.1 2.) — ساد‎ |Dzianott.. Morel. 
وس‎ nosi 1150.1 [172.] 128. | 6.| 8. 8.] 


Zgodność z wyciągiem z dzienników , history], oraz innych: aktów NYCH, 
DOZ 
A: Kozubowski 


"Doktor Medycyny, Chirurgii oraz kiii 
. Adjunkt Kliniki Chirurgicznéj. 


ч 


OBJASNIENIE ZALACZONYCH TABLIC, : 


"TABLICA І. przedstawia wierny obraz (tak co do objętości, jako 162 co do barwy), w roku naukowym 
4831 w klinice chirurgicznój tutejszćj operowaną i w piérwszym. poszycie sprawozdania о tójże klinice „, 
na str: 14 dokładnie opisaną narośl syfilityczną (Condyloma acumjnatum), którą JP. Dr. Есей 
w rozprawie swojćj rokn 1834 wydanćj: opisał, lecz niedokładnie odrysowaną i litografowaną załączył. 


TaBLica П. przedstawia, eztéry figury wyobrażające głowę i czaszkę dziecka 6 tygodniowego, u któ- - 
rego w-nizszéj części czoła pomiędzy oczodołami wyrósł grzyb krwisty (Fungus haematodes), na str: 15 
niniejszęgo rocznika dokładnie opisany. Figura 1 wyobraża rzeczony grzyb 2 przodu; 2 z boku; 3 po- 
kazuje podstawę jego po uskutecznionćm już podwiązaniu i odcięciu; 4 zaś przedstawia wypreparowaną ' 
czasżkę tegóż dzićcjęcia, w któréj ро nad korzeniem nosa, pomiedzy oczodolami , widzieć można otwór, 
przez któren grzyb był z mózgiem połączony. 


Тавыса Ш. wyobraża w dwojakićj postawie twarz Nowaka Kazimiérza oszpecobą zwężeniem 
„ust (Alresia oris), na str: 18 niniejszego rocznika dokładnie opisaném. 


* 
Тавыса IV. przedstawia zmiany, którym twarz i usta Nowaka Kazimiérza przez wykonane i na 
str: 18 opisane dwie operacye uległa. || 


Тавыса V. wyobraża przedudzie prawe 12 letniego chłopca, przedstawiające nadzwyczajne przeisło- | 
czenie tak zwane Osleosarcoma. 
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